Aula 30 - Oclusao em Protese sobre
Implante

Ol4, futuro especialista! Seja bem-vindo a Aula 30 do nosso Curso de Implantodontia Avancada. Sei que a jornada
de estudos pode ser cansativa, especialmente apds um dia cheio, mas garanto que o tema de hoje € um dos
pilares para o sucesso duradouro em sua pratica clinica. A oclusao em proéteses sobre implantes nao é apenas um
conceito técnico; é a arte de harmonizar forcas, garantir conforto ao paciente e, acima de tudo, a longevidade do
seu trabalho.

Nesta aula, vamos mergulhar nos segredos da oclusao em protese sobre implante, um topico que, a primeira
vista, pode parecer complexo, mas que se tornara claro e aplicavel. Nosso objetivo principal € que vocé
desenvolva uma compreensao aprofundada sobre como as forcas mastigatorias interagem com os implantes e as
proteses, permitindo que vocé tome decisdes clinicas mais seguras e eficazes.

A relevancia pratica deste conhecimento é imensa. Imagine um paciente que investiu tempo e recursos em um
tratamento com implantes. O sucesso desse tratamento nao depende apenas da cirurgia ou da estética, mas
fundamentalmente de como a protese se comporta sob as forcas da mastigacao. Uma oclusao mal planejada ou
ajustada pode levar a complicacdes sérias, como fraturas de componentes, perda 6ssea peri-implantar e até falha
do implante.



As Fundacoes: Dente Natural vs. Implante -

Uma Diferenca Crucial

Quando pensamos em como as forcas mastigatorias sao dissipadas em nossa boca, é natural que nossa mente nos

leve aos dentes. Eles sdo os protagonistas desse processo, absorvendo e distribuindo as cargas de forma

eficiente. No entanto, ao introduzirmos um implante dentario na equacao, estamos falando de um cenario

biomecéanico fundamentalmente diferente.

O Dente Natural: Flexibilidade e Protecao

Imagine que o dente natural € como uma arvore
flexivel, plantada em um solo fértil e elastico. Essa
arvore possui raizes que se conectam ao solo através
de milhares de pequenas fibras, o ligamento
periodontal. Quando o vento (a forca mastigatéria)
sopra, a arvore balanca suavemente, e essas fibras
absorvem e dissipam a energia, protegendo a
estrutura principal da arvore e o solo ao redor.

e Ligamento periodontal atua como amortecedor
e Micro-movimentos fisiolégicos (25-100 um)
e Alta propriocepcao através de mecanorreceptores

e Distribuicao de forcas por area maior

O Implante: Rigidez e Transmissao Direta

Agora, pense no implante como um poste de concreto
rigido, cimentado diretamente na rocha. Ele ndo tem as
fibras elasticas do ligamento periodontal. Quando a
mesma for¢a do vento atinge esse poste, ele nao
balanca; ele transmite a energia diretamente para a
rocha.

¢ Osseointegracao direta sem amortecimento
e Rigidez extrema (5-10 pum de movimento)
e Propriocepcao reduzida

e Concentracao de forcas na interface osso-implante

Essa diferenca tem implicagdes profundas. No dente natural, o ligamento periodontal atua como um amortecedor

hidropneumatico, dissipando as forcas oclusais e protegendo o osso alveolar. No implante, essa capacidade de

amortecimento e propriocepcao é drasticamente reduzida, tornando o sistema mais vulneravel a sobrecargas.



As Implicacoes da Rigidez para a Oclusao

A auséncia do ligamento periodontal no implante significa que a distribuicao de estresse é fundamentalmente
diferente. Enquanto no dente natural as forcas sao distribuidas por uma area maior e absorvidas pelo ligamento, no
implante, elas se concentram na interface osso-implante.

Concentracao de Risco de Sobrecarga Precisao Critica
Estresse Qualquer forca excessiva pode O ajuste oclusal deve ser ainda
As forcas se concentram levar a reabsorcao 6ssea peri- mais preciso, pois nao ha
diretamente na interface o0sso- implantar ou falha dos margem para "autoajuste”
implante, sem a "almofada" do componentes protéticos. bioldgico significativo.

ligamento periodontal para
distribui-las.

Para ilustrar essa diferenca, imagine que vocé esta tentando martelar um prego. Se vocé usar um martelo com uma
cabeca de borracha (o ligamento periodontal), a forca é distribuida e o impacto é suavizado. Se usar um martelo de
metal (o implante), a forca é transmitida diretamente e com maior impacto.

Caracteristica Dente Natural Implante Dentario

Ligamento Periodontal Presente (amortecedor natural) Ausente (osseointegracao direta)
Mobilidade Fisiologica Sim (25-100 micrémetros) Minima (5-10 micrémetros)
Propriocepcao Alta (feedback sensorial preciso) Reduzida (via osso e tecidos moles)
Distribuicao de Forca Amortecida por fibras elasticas Direta na interface osso-implante
Resiliéncia a Sobrecarga Maior capacidade de absorcao Menor (transmite estresse ao 0sso)

Essa particularidade biomecanica exige uma abordagem mais cautelosa e precisa no planejamento oclusal. A
filosofia de oclusao em implantes tende a ser mais conservadora, buscando minimizar as forcas laterais e
concentrar as cargas nos eixos longitudinais dos implantes.



Principios de Oclusao: Mutuamente
Protegida e Oclusao em Grupo

Agora que entendemos a rigidez inerente ao sistema implante-protese, precisamos adaptar os principios oclusais
que aprendemos para dentes naturais. As filosofias de oclusao mutuamente protegida e oclusao em grupo sao
conceitos que vocé ja conhece, mas sua aplicacao em implantodontia exige nuances especificas.

Oclusao Mutuamente Protegida Oclusao em Grupo

Pense na oclusao mutuamente protegida como uma A oclusao em grupo é como um time de rugby, onde
equipe de seguranca onde cada membro tem uma todos os jogadores trabalham juntos. Durante os
funcao especifica. Os dentes anteriores (incisivos e movimentos excéntricos, varios dentes do lado de
caninos) sao os "guardides" que protegem os dentes trabalho entram em contato simultaneamente,
posteriores durante os movimentos excéntricos. compartilhando a carga.

e Caninos desocluem os posteriores em lateralidade e Multiplos contatos em lateralidade

e Incisivos guiam a protrusao e Distribuicao de forcas por area maior

e Minimiza forcas laterais nos posteriores « Util em reabilitacdes extensas

e |deal para proteger implantes de forcas obliquas e Requer cautela em implantes

Dada a auséncia do ligamento periodontal e a rigidez do implante, a maioria dos especialistas tende a favorecer
uma abordagem que minimize as forcas laterais sobre os implantes. Forgas laterais sao particularmente
prejudiciais, pois geram momentos de alavanca que podem levar a reabsorcao éssea peri-implantar.

1 2 3
Avaliacao do Caso Escolha da Filosofia Protecao dos Implantes
Numero e localizacao dos Mutuamente protegida (preferivel) Minimizar forcas laterais e
implantes, presenca de dentes ou em grupo (quando necessario) concentrar cargas axiais

naturais remanescentes



Estrategias de Aplicacao das Filosofias
Oclusais

Embora a oclusao mutuamente protegida seja frequentemente a preferida para proteger os implantes, a realidade
clinica nem sempre permite sua aplicacao em sua forma mais pura. Em certas situacdes, a oclusao em grupo pode
ser a unica opcao viavel ou até mesmo a mais vantajosa.

01 02

Analise da Situacao Clinica Selecao da Estratégia Oclusal

Avalie a presenca de caninos naturais, a extensao da Escolha entre mutuamente protegida (ideal) ou em
reabilitacao e a qualidade 6ssea do paciente. grupo (quando necessario), sempre priorizando a

protecao dos implantes.

03 04

Implementacao Cuidadosa Monitoramento Continuo

Execute a filosofia escolhida com contatos suaves e Acompanhe regularmente para verificar a integridade da
distribuidos, evitando pontos de concentracao de oclusao e fazer ajustes quando necessario.

estresse.

A principal vantagem da oclusao em grupo € a distribuicao das forcas. Se a carga é compartilhada por varios
dentes ou implantes, a pressao sobre cada elemento individual € menor. Isso pode ser particularmente util em
casos de reabilitacdes totais com implantes.

A escolha entre oclusdo mutuamente protegida e oclusdo em grupo dependera de diversos fatores clinicos: o
numero e localizacao dos implantes, presenca de dentes naturais remanescentes, qualidade ossea, presenca de
parafuncoes e extensao da reabilitacdo. O mais importante € que o foco esteja sempre na protecao dos implantes
contra forcas excessivas e nao axiais.

G Dica Clinica: Em reabilitacdes mistas (implantes + dentes naturais), utilize os dentes naturais para guiar a
desoclusao sempre que possivel, protegendo os implantes de forcas laterais.



O Ajuste Oclusal: A Arte de Evitar
Sobrecargas

Chegamos a um dos pontos mais criticos e praticos da nossa aula: o ajuste oclusal. Se o planejamento é a planta
da casa, o ajuste oclusal € o acabamento fino que garante que cada porta se feche perfeitamente. Em proteses
sobre implantes, esse "acabamento" nao € apenas estético, mas funcional e protetivo.
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Contatos Leves e Eliminacao de Contatos Desoclusao em Movimentos
Simultaneos Prematuros Excéntricos

A proétese deve tocar suavemente e Nenhum ponto da prétese deve Idealmente, os implantes devem ser
ao mesmo tempo que os dentes tocar antes dos outros, criando um desocluidos durante movimentos
naturais remanescentes, evitando "ponto alto" que concentraria toda a laterais e protrusivos, protegendo-
ser o primeiro ponto de contato. forca. os de forcas obliquas.

Imagine que vocé estd ajustando a altura de uma mesa com pernas desiguais. Se uma perna estiver muito longa,
ela suportara todo o peso e pode quebrar. Da mesma forma, a protese sobre implante precisa de um ajuste oclusal
preciso para distribuir as forcas de maneira ideal.

O principal objetivo do ajuste oclusal é evitar a sobrecarga nos implantes. Como vimos, a auséncia do ligamento
periodontal significa que os implantes nao tém a mesma capacidade de amortecimento que os dentes naturais.
Qualquer forca excessiva pode levar a problemas como reabsorcao dssea peri-implantar, fraturas de parafusos
protéticos ou até falha do implante.

"Um ajuste oclusal inadequado é uma das principais causas de complicacdes mecanicas e biolégicas em
proteses sobre implantes. A precisao € fundamental para o sucesso a longo prazo."




Técnicas e Ferramentas para o Ajuste
Oclusal

A execucao do ajuste oclusal € uma habilidade que se aprimora com a pratica e a compreensao dos principios. A
técnica envolve o uso de ferramentas especificas e uma sequéncia légica para garantir a eliminacao de
interferéncias e a distribuicao adequada das forcas.

Identificacao 1

Peca ao paciente para ocluir suavemente na

fita de articulacao para marcar os contatos.
Use fitas de diferentes espessuras conforme a —
P 2 Analise

fase do ajuste.
Observe a intensidade e localizacao das

marcas. Marcas mais escuras e maiores
Ajuste 3 indicam contatos mais fortes ou prematuros.

Utilize brocas diamantadas finas para remover
seletivamente o material nos pontos de

sobrecarga. A remogao deve ser minima e 4 Verificacao

cuidadosa. ) , .
Repita o processo até que os contatos estejam

leves, simultaneos e bem distribuidos. A
iteracao é fundamental.

Ferramentas Essenciais

e Fitas de Articulacao: Diferentes espessuras (8-12 um para
ajuste fino, mais espessas para identificacao inicial)

e Brocas Diamantadas Finas: Para ajustes precisos sem
danificar a protese

o Pedras de Acabamento: Para polimento apds ajustes

e Papel Carbono Colorido: Para identificar diferentes tipos de
movimento

Um erro comum é tentar replicar a mesma intensidade de contato
que se vé em dentes naturais. Em implantes, buscamos contatos
mais leves, quase "ténues", especialmente em proteses unitarias.

/N Atencao: A importancia do ajuste oclusal se estende além da entrega da protese. O paciente deve
retornar periodicamente para verificacdes, especialmente se houver sinais de parafuncao ou desgaste.

A oclusao € um sistema dinamico que pode mudar ao longo do tempo devido ao desgaste dos dentes naturais,
movimentacao dentaria ou mudancas na musculatura mastigatéria. A manutencao € tao importante quanto o ajuste
inicial.



O Fluxo de Trabalho Digital: Uma Revolucao
ha Implantodontia

A tecnologia tem transformado a Odontologia, e a Implantodontia ndo é excecao. O Fluxo de Trabalho Digital
(Digital Workflow) integra diversas tecnologias para otimizar cada etapa, desde o diagnostico até a confecgao da
protese final, resultando em reabilitacdes mais precisas e com menor risco de sobrecarga oclusal.

Escaneamento Intraoral

CBCT @ Modelo digital preciso da boca do
Tomografia para avaliagcao o0ssea @j” paciente
tridimensional
Software CAD
Planejamento virtual do implante
= e protese
Protese Digital
Confecgao precisa baseada no Cirurgia Guiada
planejamento @ Posicionamento preciso do
implante

Imagine que vocé esta planejando uma viagem complexa. Antigamente, vocé usaria mapas de papel e faria
anotacodes. Hoje, vocé usa um GPS que integra informacdes em tempo real. O fluxo de trabalho digital na
implantodontia € esse "GPS": oferece uma visao tridimensional e integrada do caso, permitindo um planejamento
oclusal muito mais preciso.

No planejamento virtual, o cirurgiao pode simular a posicao ideal do implante em 3D, considerando a anatomia
dssea, a futura prétese e, crucialmente, a oclusdo. E possivel prever a angulacéo, profundidade e didmetro do
implante com precisao milimétrica, garantindo que ele seja posicionado para receber cargas axiais e minimizar
forcas laterais.

Tecnologia Contribuicao para a Oclusao

CBCT Avaliacao 6ssea 3D para posicionamento ideal do implante
Escaneamento Intraoral Modelo digital preciso para planejamento oclusal

Software CAD Simulacao virtual da oclusao antes da cirurgia

Cirurgia Guiada Posicionamento preciso para cargas axiais ideais



Cirurgia Guiada e a Otimizacao Oclusal

A etapa seguinte no fluxo de trabalho digital, e que tem um impacto direto na oclusao, € a cirurgia guiada. Uma vez
gue o planejamento virtual esta completo, essa informacao é utilizada para confeccionar um guia cirurgico
impresso em 3D que se encaixa precisamente na boca do paciente.

Como Funciona a Cirurgia Guiada

Imagine que vocé estd usando um gabarito para fazer
furos em uma peca de madeira. O gabarito garante
gue os furos sejam feitos exatamente no local e na
angulacao desejados. A cirurgia guiada funciona de
maneira similar: ela atua como um "GPS" para a broca.

e Guia impresso em 3D baseado no planejamento
virtual

e Posicionamento milimétrico do implante
e Reducao do tempo cirurgico

e Maior previsibilidade e seguranca

A conexao com a oclusao é direta e poderosa: um implante bem posicionado através da cirurgia guiada permite
que a proétese final tenha uma emergéncia mais favoravel e uma distribuicao de carga mais axial. Quando o

implante esta na posicao ideal, a prétese pode ser desenhada para que as forcas oclusais incidam diretamente
sobre o longo eixo do implante.

Precisao Milimétrica Cargas Axiais

Posicionamento exato conforme planejamento Implante posicionado para receber forcas verticais
virtual ideais

Eficiéncia Previsibilidade

Menos tempo cirurgico e maior conforto para o Menor risco de complicacdes e melhor resultado
paciente oclusal

Além disso, a previsibilidade do posicionamento do implante através do fluxo digital facilita a confeccao de
proteses mais precisas, que exigem menos ajustes oclusais na boca do paciente. Menos ajustes significam menor
risco de desgastar excessivamente a prétese ou criar pontos de sobrecarga inadvertidos.

"O fluxo de trabalho digital ndo apenas melhora a fase cirurgica, mas também pavimenta o caminho para uma
oclusao mais harmoniosa e protetiva, desde o inicio do planejamento."




Novos Biomateriais e Superficies de
Implantes

A evolucao da implantodontia se estende profundamente aos materiais que utilizamos. Os Novos Biomateriais e
Superficies de Implantes representam um avanco significativo, focando em otimizar a interacao entre o implante e

0 0SSO através da osseointegracao acelerada.

Superficies Bioativas Biomateriais de Enxertia Osseointegracao Otimizada
Projetadas para acelerar a Materiais xenogenos e sintéticos O resultado é uma integracao mais
osseointegracao através de que fornecem suporte estrutural rapida e robusta, permitindo

tratamentos quimicos e fisicos que para regeneracao 6ssea, criando um protocolos de carga em periodos
estimulam as células 6sseas a leito robusto para o implante. mais curtos com maior seguranca.
aderirem rapidamente.

Imagine que o implante € uma semente e 0 0ss0 é o solo. Para que a semente germine e cresca forte, ela precisa
de um solo fértil e condicdes ideais. As superficies bioativas sdo como adicionar um fertilizante especial ao solo
para que a semente cresca mais rapido e mais forte.

As superficies de implantes evoluiram de lisas para rugosas, e agora para superficies com tratamentos que as
tornam "bioativas". Essas superficies podem ser tratadas com acidos, jateamento, ou incorporar ions de calcio ou
fosfato, que mimetizam a composicao do 0sso e atraem as células ésseas.

Tipo de Enxerto Origem Vantagens Aplicacao

Xendgeno Bovino processado Altamente previsivel, Defeitos 6sseos
amplamente estudado diversos

Sintético Fosfatos de calcio Biocompativel, sem Aumento de volume
risco de doencas 0sseo

Autogeno Proprio paciente Padrao ouro biolégico Casos complexos

A conexao com a oclusao é fundamental: uma osseointegracao mais rapida e robusta significa que o implante
estara mais estavel e pronto para receber carga em menos tempo, facilitando protocolos de carga imediata e um
planejamento oclusal mais favoravel.



Materiais de Enxertia: Previsibilidade e
Opcoes

A disponibilidade de osso adequado é um pré-requisito fundamental para a instalacao de implantes e,
consequentemente, para um planejamento oclusal favoravel. Nem sempre o paciente apresenta volume 6sseo
suficiente, e é ai que os biomateriais de enxertia entram em cena.

Xenogenos e .
9 Sintéticos
35% dos casos
30% dos casos

e Derivados bovinos o
e Fosfatos de calcio
processados (=Y B
o ) e Hidroxiapatita
e Matriz mineral como andaime

. e Beta-tricalcio fosfato
e Altamente previsiveis

Combinados Autégenos
10% dos casos m @. 25% dos casos
e Mistura de diferentes tipos e Do préprio paciente
o Estratégia personalizada e Padrao ouro bioldgico
e Casos complexos e Maior morbidade

Entre os materiais de enxertia mais utilizados e previsiveis atualmente, destacam-se 0s xendégenos e 0s sintéticos.
Os materiais xendgenos sao derivados de outras espécies (geralmente bovinos) e sao processados para remover
qualquer componente organico, deixando apenas a matriz mineral que serve como um andaime para 0 NOVO 0SSO
crescer.

Caracteristicas dos Biomateriais Modernos

Os materiais sintéticos sao produzidos em laboratorio e podem ser
compostos por fosfatos de calcio, como a hidroxiapatita e o beta-
tricalcio fosfato. Eles oferecem a vantagem de serem totalmente
biocompativeis e ndo apresentarem risco de transmissao de
doencas.

Muitos desses materiais sao reabsorviveis, 0 que significa que sao
gradualmente substituidos por osso nativo do paciente ao longo do
tempo. A escolha dependera da indicacao clinica, do volume
0sseo necessario, da localizacao do defeito e da preferéncia do
profissional.

© Vantagem Oclusal: A previsibilidade dos enxertos ésseos permite que os implantes sejam instalados em
posicdes ideais, facilitando um planejamento oclusal mais favoravel, com cargas axiais e menor risco de
sobrecarga.



Técnicas de Carga Imediata: Desafios e
Oportunidade Oclusal

A busca por tratamentos mais rapidos e eficientes tem impulsionado o desenvolvimento das Técnicas de Carga
Imediata em implantodontia. Essa abordagem permite a instalacao de uma protese provisoria funcional sobre os
implantes recém-instalados em um curto periodo, eliminando o periodo de espera sem dentes.

Estabilidade Primaria

Avaliacao Criteriosa O implante deve ter excelente fixacao inicial no osso

Nem todo paciente € elegivel. Fatores como para suportar as for¢cas mastigatorias precoces.
qualidade 6ssea, auséncia de parafuncdes e saude

geral sao cruciais.

Monitoramento Cuidadoso

Controle Oclusal Rigoroso

A proétese provisoria deve ter contatos minimos e
estar fora de oclusdao em movimentos excéntricos.

Acompanhamento frequente durante a fase de
cicatrizacao para detectar qualquer problema
precocemente.

Imagine que vocé estd com uma dor de dente insuportavel e precisa de um tratamento. A carga imediata € como
ter um alivio quase instantaneo. No entanto, essa conveniéncia vem com um desafio significativo: a necessidade

de um controle oclusal ainda mais rigoroso.

O grande segredo da carga imediata, do ponto de vista oclusal, € a minimizacao das forcas sobre o implante
durante a fase inicial de cicatrizacao. A osseointegracao € um processo delicado, e a aplicacao de forcas
mastigatorias precoces exige que essas forcas sejam cuidadosamente gerenciadas para nao comprometer a
cicatrizacao.

"E como andar na ponta dos pés em um piso recém-encerado para ndo deixar marcas. A protese provisdria
deve proteger o implante durante sua fase mais vulneravel."




O Controle Oclusal na Carga Imediata

A fase inicial da osseointegracao é um periodo critico para o implante. Durante as primeiras semanas, 0 0SS0 ao
redor do implante esta passando por um processo de remodelacao e adaptacao. Forcas excessivas ou
direcionadas de forma obliqua nesse periodo podem desestabilizar o implante, levando a falha da osseointegracao.

Contatos Leves e Axiais

A proétese provisoria deve ter contatos oclusais
minimos e, quando presentes, devem ser 0 mais
leves possivel e direcionados axialmente (no longo
eixo do implante).

Auséncia de Contatos Prematuros

Qualquer ponto de contato prematuro deve ser
eliminado, pois ele concentraria toda a forca em um
unico implante, gerando sobrecarga perigosa.

Desoclusao em Movimentos Excéntricos

E fundamental que a protese proviséria sobre
implantes nao tenha contato durante os movimentos
laterais e protrusivos.

Reducido da Area Oclusal

Em muitos casos, a area oclusal da protese
provisoria é reduzida (estreitamento da mesa
oclusal) para diminuir a magnitude das forcas.

Imagine que vocé acabou de plantar uma muda delicada. Vocé a rega, a protege do vento forte e garante que ela
receba a quantidade certa de luz. Vocé nao a expode a tempestades. Da mesma forma, o implante recém-instalado
€ uma "muda" que precisa de um ambiente protegido para crescer e se integrar ao 0sso.

Um exemplo pratico: em um caso de carga imediata de um implante unitario posterior, a prétese provisoria é
frequentemente desenhada para ter uma mesa oclusal mais estreita e sem contatos em lateralidade ou protrusao.
O contato em maxima intercuspidacao € ajustado para ser 0 mais leve possivel, apenas para guiar a mastigacao e
manter a dimensao vertical.

Aspecto do Controle Oclusal Objetivo na Carga Imediata

Intensidade dos Contatos Minima, apenas para orientacao mastigatoria
Direcao das Forcas Exclusivamente axial, evitando forcas laterais
Movimentos Excéntricos Desoclusao total dos implantes

Area Oclusal Reduzida para diminuir magnitude das forcas



A Importancia da Estabilidade Primaria na
Carga Imediata

A capacidade de aplicar carga imediata a um implante ndo depende apenas do controle oclusal da protese
provisdria, mas fundamentalmente da estabilidade primaria do implante no momento da sua instalacao. A
estabilidade primaria é a fixacao mecanica inicial do implante no 0sso, antes que a osseointegracao bioldgica
comece a ocorrer.

451

Fatores que Influenciam a Estabilidade
Primaria
e Qualidade e Densidade Ossea: Ossos mais densos 30+

(tipo | e 1) oferecem maior estabilidade que ossos
porosos (tipo lll e IV)

o Design do Implante: Roscas mais agressivas,
formato cdnico ou que promovem compressao

ossea

Tipo | Tipo Il Tipo Il Tipo IV

e Técnica Cirurgica: Preparo do leito ésseo e torque
de insercao adequados

o Dimensoes do Implante: Implantes mais longos e
com maior didmetro proporcionam maior area de
contato

Pense na estabilidade primaria como o "aperto" inicial de um parafuso na madeira. Se o parafuso estiver frouxo,
ele ndo suportara peso e pode cair. Se estiver bem apertado, ele ja tem uma resisténcia inicial. Da mesma forma,
um implante com alta estabilidade primaria esta firmemente ancorado no osso.

A medicao da estabilidade primaria pode ser feita clinicamente pela sensacao do cirurgiao ao inserir o implante
(torque de insercao) ou por meio de equipamentos que medem a frequéncia de ressonancia (ISQ - Implant Stability
Quotient). Valores de ISQ mais altos indicam maior estabilidade e, portanto, maior seguranca para a carga imediata.

35 65 95%

Torque Minimo I1SQ Ideal Taxa de Sucesso
Ncm necessarios para considerar Valor de estabilidade para Em casos bem selecionados com
carga imediata protocolos seguros boa estabilidade

A conexao entre estabilidade primaria e oclusao na carga imediata é inseparavel. Um implante com alta
estabilidade primaria € mais tolerante as forcas oclusais precoces, mesmo que controladas. Sem essa base solida,
o controle oclusal mais rigoroso pode nao ser suficiente para evitar a falha.



O Papel das Parafuncoes nha Oclusao de
Implantes

A oclusao nao é apenas sobre a forma como os dentes se encontram durante a mastigacao; ela também é
profundamente influenciada por habitos parafuncionais, como o bruxismo (ranger os dentes) e o apertamento

dentario. Em pacientes com implantes, a presenca dessas parafuncdes representa um desafio adicional.

Bruxismo Noturno Apertamento Diurno Sinais Clinicos

Ranger os dentes durante o0 sono Apertar os dentes durante situacées Desgaste dentario, hipertrofia

gera forcas excessivas e de estresse aplica forcas constantes muscular e sintomas articulares sao
prolongadas que podem que podem levar a fadiga dos indicadores da presenca de
sobrecarregar os implantes sem a componentes protéticos. parafuncdes.

protecao do ligamento periodontal.

Imagine que vocé tem um carro e, em vez de dirigir suavemente, vocé constantemente acelera e freia
bruscamente, ou mantém o pé no acelerador mesmo quando parado. Isso causaria um desgaste excessivo e
prematuro dos pneus e do motor. As parafuncées agem de forma similar sobre o sistema mastigatorio.

O bruxismo e o apertamento geram forcas oclusais de magnitude muito maior e por periodos mais prolongados do
gue a mastigacao normal. Para dentes naturais, o ligamento periodontal oferece alguma protecao. No entanto, para
implantes, que ndo possuem esse amortecimento, a transmissao de estresse € direta e potencialmente destrutiva.

Perda Ossea Peri-implantar Fratura de Componentes

A sobrecarga cronica pode levar a reabsorgao Parafusos, pilares e até mesmo a estrutura da
O0ssea ao redor do implante, comprometendo sua protese podem fraturar sob as forcas excessivas
estabilidade a longo prazo. das parafuncées.

Afrouxamento de Parafusos Falha do Implante

A vibracao e o estresse constantes podem levar ao Em casos extremos, a sobrecarga pode levar a
afrouxamento dos parafusos de retencao da falha da osseointegracao e a perda do implante.
protese.

A deteccao e o manejo das parafuncdes sao etapas cruciais no planejamento do tratamento com implantes. Isso
envolve uma anamnese detalhada, observacao de sinais clinicos e, em alguns casos, o uso de dispositivos de
monitoramento.



Estratéegias de Manejo das Parafuncoes em
Implantes

Uma vez detectadas as parafuncdes, o desafio é desenvolver estratégias para proteger os implantes e as proteses
da sobrecarga. O manejo nao se limita apenas ao ajuste oclusal, mas envolve uma abordagem multifacetada que
pode incluir o uso de dispositivos de protecao e modificacdes no design da protese.

01 02

Ajuste Oclusal Rigoroso Placas Oclusais de Protecao

Em pacientes bruxistas, a filosofia oclusal deve ser Confeccao de placas miorrelaxantes em acrilico rigido
ainda mais conservadora, com contatos oclusais para uso noturno, distribuindo as forcas parafuncionais
minimos e desoclusao total dos implantes em por toda a arcada.

lateralidade.

03 04

Modificacao do Design da Prétese Acompanhamento Periddico

Proteses com cantilevers reduzidos, superficies oclusais Pacientes com parafuncdes exigem acompanhamento
mais estreitas e materiais mais resistentes a fratura. mais frequente para verificar a integridade da protese e
a saude peri-implantar.

A primeira linha de defesa é o ajuste oclusal rigoroso. Em
pacientes bruxistas, isso significa reduzir a drea de contato oclusal
nas proteses sobre implantes, garantir desoclusao total em
movimentos excéntricos e manter contatos leves em maxima
intercuspidacao.

O uso de placas oclusais de protecao € fundamental. Essas
placas, geralmente confeccionadas em acrilico rigido e usadas
durante o sono, atuam como uma barreira protetora. E como
colocar um "capacete" no sistema mastigatorio para protegé-lo de

impactos.
Estratégia de Manejo Aplicacao em Pacientes com Parafuncao
Ajuste Oclusal Conservador Contatos minimos, desoclusao total em excéntricos
Placa Oclusal Uso noturno obrigatorio, distribuicao de forcas
Design Protético Modificado Cantilevers reduzidos, materiais resistentes
Monitoramento Intensivo Consultas mais frequentes, avaliacao de desgaste

® Atencao: O manejo das parafuncdes em pacientes com implantes € um desafio continuo, mas com
planejamento cuidadoso e implementacao das estratégias corretas, € possivel garantir a longevidade do
tratamento.



Protocolos Avancados de Carga Imediata

Os protocolos de carga imediata evoluiram significativamente, incorporando tecnologias digitais e critérios de
selecao mais refinados. Hoje, podemos oferecer aos pacientes solu¢cdes que combinam rapidez, seguranca e
previsibilidade, sempre respeitando os principios biomecanicos fundamentais.

Planejamento Digital Protese Imediata
CBCT + escaneamento intraoral para Instalacao da protese provisoria pré-
posicionamento ideal do implante e preé- fabricada com controle oclusal rigoroso

fabricacao da protese provisoria

1 2 3 4
Cirurgia Guiada Monitoramento
Instalagcao precisa do implante com alta Acompanhamento cuidadoso durante a
estabilidade primaria usando guias osseointegracao com ajustes quando
impressos em 3D necessario

A integracao do fluxo de trabalho digital & particularmente vantajosa na carga imediata. O planejamento virtual
preciso permite a confeccao de guias cirurgicos que garantem a estabilidade primaria necessaria. Além disso, a
protese provisoria pode ser pré-fabricada com base no planejamento digital, otimizando o tempo e a precisao da

entrega.

A decisao de aplicar carga imediata € multifatorial e exige uma avaliagao criteriosa. Pense na carga imediata como
uma corrida de revezamento: cada membro da equipe (estabilidade primaria, controle oclusal, selecao de caso,
saude do paciente) precisa estar em sua melhor forma para que a equipe chegue a linha de chegada com sucesso.

Taxa de Sucesso Tempo Maximo Torque Minimo

Em casos bem selecionados com Para instalacao da protese Ncm necessarios para considerar
protocolo adequado provisoria carga imediata



Consideracoes Finais sobre Carga Imediata

A carga imediata representa um dos avancos mais significativos da implantodontia moderna, mas seu sucesso
depende fundamentalmente do respeito aos principios biomecanicos e do controle oclusal rigoroso. Nao € uma
técnica para todos o0s casos, mas quando bem indicada e executada, oferece beneficios extraordinarios aos
pacientes.

Critérios de Selecao Essenciais Beneficios para o Paciente
e Qualidade Ossea: Densidade adequada (tipos I, I e Eliminacao do periodo sem dentes
ou Ill)

e Melhora imediata da qualidade de vida
e Auséncia de Parafungdes: Sem bruxismo ou « Reducio do nimero de consultas

apertamento severo , : ~
e Maior satisfagdo com o tratamento

e Saude Geral: Paciente sem doencas sistémicas . . ~ .
e Preservacao da dimensao vertical
descompensadas

o Estabilidade Primaria: Torque de insercao = 35
Ncm

e Experiéncia Profissional: Cirurgiao e protesista
experientes

A educacao do paciente € fundamental. O paciente deve ser plenamente informado sobre os cuidados pds-
operatoérios, a importancia de uma dieta macia durante a fase inicial de cicatrizacao e a necessidade de evitar
qualquer forca excessiva sobre a protese provisoria. Ele precisa entender que, embora tenha dentes
imediatamente, o processo de cicatrizacao ainda esta em andamento.

Fator Critico Implicacao para o Sucesso

Selecao de Caso Fundamental para evitar falhas - nem todos os pacientes sao candidatos
Estabilidade Primaria Base para suportar forcas precoces - sem ela, a carga imediata € contraindicada
Controle Oclusal Protecao do implante durante cicatrizacao - contatos minimos e axiais
Experiéncia Profissional Habilidade técnica e julgamento clinico sao essenciais para o sucesso

"A carga imediata nao é apenas sobre velocidade; é sobre combinar eficiéncia com seguranca, sempre
respeitando os limites bioldgicos e biomecanicos do sistema implante-0sso."




Integracao de Tecnhologias na Pratica Clinica

A implantodontia moderna é caracterizada pela integracao harmoniosa de multiplas tecnologias, desde o
diagnostico até a manutencao. Esta sinergia tecnoldgica ndo apenas melhora a precisao e previsibilidade dos
tratamentos, mas também otimiza a oclusao desde as fases iniciais do planejamento.

Diagnostico Digital Planejamento Virtual

CBCT e escaneamento intraoral Software CAD para simulacao oclusal
=L

Monitoramento Fabricacao Digital

Acompanhamento digital da @ K Guias cirurgicos e proteses
evolucao impressas
Prétese Digital Cirurgia Guiada
CAD/CAM para confeccao precisa Posicionamento preciso do implante

Esta integracao tecnoldgica permite que cada etapa do tratamento seja otimizada para o sucesso oclusal. O
planejamento virtual considera nao apenas a posicao ideal do implante do ponto de vista cirurgico, mas também
sua orientacao para receber cargas axiais e facilitar a confeccao de uma prétese com oclusado harmoniosa.

Vantagens da Integracao Tecnholdgica

A combinacao dessas tecnologias resulta em tratamentos mais
previsiveis, com menor tempo de cadeira, maior conforto para o
paciente e resultados oclusais superiores. O fluxo digital permite
gue erros sejam detectados e corrigidos virtualmente, antes
mesmo da fase cirurgica.

Alem disso, a documentacao digital completa facilita o
acompanhamento a longo prazo e permite ajustes mais precisos
quando necessario. E uma abordagem que reflete as tendéncias
mais atuais da odontologia, buscando a maxima eficiéncia e
seguranca.

(3 Tendéncia 2025: A integracao de inteligéncia artificial nos softwares de planejamento estd
revolucionando a predicao de resultados oclusais, permitindo simulacdes ainda mais precisas e
personalizadas.



Consolidacao dos Conhecimentos e
Aplicacao Pratica

Chegamos ao fim da nossa jornada sobre a oclusdao em proteses sobre implantes. Esta aula desvendou os
mistérios e reforcou a importancia desse tema para o sucesso e a longevidade dos seus tratamentos. Vimos que a
oclusao em implantes nao € uma mera replicacao da oclusao em dentes naturais, mas uma adaptacao cuidadosa
as caracteristicas biomecanicas unicas do sistema implante-o0sso.

Protecao do Implante

1 Prioridade maxima: evitar forcas excessivas e obliquas

Planejamento Digital

2
Utilizar tecnologias para posicionamento preciso
3 Ajuste Oclusal Rigoroso
Contatos leves, axiais e sem interferéncias
4 Consideracao das Parafuncoes
Detectar e manejar bruxismo e apertamento
5 Filosofia Oclusal Adaptada

Mutuamente protegida ou em grupo conforme o caso

Em pratica, lembre-se sempre de que a protecao do implante contra forcas excessivas e obliquas € a sua
prioridade maxima. Utilize o fluxo de trabalho digital para um planejamento preciso, ajuste a oclusao com rigor e
considere as parafuncdes do paciente. A escolha da filosofia oclusal deve ser consciente e adaptada a cada caso,
sempre buscando a menor sobrecarga possivel.

"O sucesso em implantodontia ndo se mede apenas pela osseointegracao, mas pela harmonia oclusal que
garante a longevidade e o conforto do paciente ao longo dos anos."

A carga imediata, embora atraente, exige uma selecao de caso e um controle oclusal ainda mais apurados.
Lembre-se: cada ajuste oclusal que vocé faz € uma medida preventiva contra complicacdes futuras. A precisao
hoje é sinbnimo de sucesso amanha.



Autoavaliacao: Teste Seus Conhecimentos

Agora é hora de verificar se vocé absorveu os conceitos fundamentais desta aula. Responda as questdes a seguir
e depois confira o gabarito para avaliar seu aprendizado.

— ) — ———

Diferenca Biomecanica Fundamental Principios de Oclusao

Qual a principal diferenca biomecanica entre um
dente natural e um implante dentario que impacta

Em relacao aos principios de oclusao em proteses
sobre implantes, qual a abordagem geralmente

diretamente a oclusao? preferida para minimizar forgas laterais?

e a) A coroa protética e a) Oclusado em grupo com contatos multiplos em
e b) A auséncia de ligamento periodontal no lateralidade
implante e b) Oclusao mutuamente protegida, com

« c) O material de fabricacao do implante desoclusao dos implantes em movimentos

: excéntricos
e d) A presenca de nervos no implante

e c) Contatos pesados e prematuros em maxima
intercuspidacao

e d) Apenas contatos em protrusao

R L

Fluxo de Trabalho Digital Carga Imediata

Qual das seguintes tecnologias é fundamental no Em protocolos de carga imediata, qual a principal
Digital Workflow para o planejamento preciso da

posicao do implante, visando otimizar a oclusao?

preocupacao oclusal com a protese provisoria?

e a) Garantir contatos oclusais pesados para

e a) Radiografia periapical simples
e b) Moldagens convencionais em gesso

e c) Tomografia Computadorizada de Feixe
Conico (CBCT) e softwares CAD

e d) Placas oclusais de protecao

@

estimular a osseointegracao

e b) Promover contatos em lateralidade para
estabilizar o implante

e C) Minimizar as forcas sobre o implante,
buscando contatos leves ou infra-oclusos e
auséncia de contatos excéntricos

e d) Aumentar a area oclusal para melhor
mastigacao

Questao Dissertativa: Explique como a presenca de parafuncdes (bruxismo/apertamento) pode afetar

negativamente o sucesso de uma protese sobre implante e cite duas estratégias para mitigar esses

efeitos.

Reflita sobre cada questao e suas implicacdes clinicas. O conhecimento tedrico s6 se torna verdadeiramente
valioso quando aplicado na pratica clinica com consciéncia e precisao.



Gabarito e Explicacoes

Confira suas respostas e aprofunde seu entendimento com as explicacdes detalhadas:

Questao 1: Resposta B Questao 2: Resposta B

A auséncia de ligamento periodontal no implante é Oclusao mutuamente protegida é preferivel pois

a diferenca fundamental. O ligamento atua como minimiza forcas laterais nos implantes. Os dentes

amortecedor natural nos dentes, absorvendo e anteriores (especialmente caninos) desocluem os

dissipando forcas. Nos implantes, essa funcao nao posteriores em movimentos excéntricos,

existe, tornando-o0s mais vulneraveis a sobrecargas. protegendo os implantes de forcas obliquas
prejudiciais.

Questao 3: Resposta C Questao 4: Resposta C

CBCT e softwares CAD sao fundamentais no fluxo Minimizar as forcas sobre o implante ¢é crucial na

digital. A CBCT fornece visao 3D da anatomia carga imediata. A osseointegracao esta em

0ssea, enquanto o CAD permite planejamento processo, e forcas excessivas podem comprometer

virtual preciso da posicao do implante para otimizar a cicatrizacao. Contatos leves e auséncia de

a distribuicdo de forcas oclusais. contatos excéntricos protegem o implante.

Resposta da Questao Dissertativa:

As parafuncdes geram forcas oclusais excessivas e nao axiais, que podem sobrecarregar o implante devido a
auséncia do ligamento periodontal. Isso pode levar a perda 6ssea peri-implantar, fratura de componentes
protéticos, afrouxamento de parafusos e até falha do implante.

Duas estratégias para mitigar esses efeitos:

1. Ajuste oclusal rigoroso: Realizar contatos leves e desoclusao dos implantes em movimentos excéntricos,
minimizando a sobrecarga.

2. Placas oclusais de protecao: Confeccionar e instruir o uso de placas miorrelaxantes para distribuir as forcas
parafuncionais e proteger os implantes durante o sono.

@ Parabéns! Se vocé acertou a maioria das questdes, demonstra uma boa compreensao dos conceitos
fundamentais. Continue aplicando esses conhecimentos na pratica clinica.



Casos Clinicos llustrativos

Para consolidar o aprendizado, vamos analisar alguns casos clinicos que ilustram a aplicacao pratica dos conceitos

estudados. Cada caso apresenta desafios especificos e solucdes baseadas nos principios de oclusao em

implantes.

Caso 1.
Implante
Unitario
Posterior
Situacao: Paciente
com perda do
primeiro molar
inferior direito, sem
parafuncoes.

Solucao Oclusal:
Oclusao
mutuamente
protegida com
contatos leves em
maxima
intercuspidacao e
desoclusao total em
movimentos
excéntricos. O
canino natural guia a
desoclusao,
protegendo o
implante.

Resultado: Sucesso
a longo prazo sem
complicacdes
mecanicas ou
bioldgicas.

Caso 2:
Reabilitacao
Total Superior

Situacao: Paciente
edéntulo total
superior com 6
implantes para
protese fixa.

Solucao Oclusal:
Oclusao em grupo
modificada com
contatos distribuidos
e cantilevers
reduzidos. Mesa
oclusal estreitada
para minimizar
forcas de alavanca.

Resultado:
Distribuicao
adequada das forcas
com manutencao da
saude peri-
implantar.

Caso 3: Carga
Imediata com
Parafuncao

Situacao: Paciente
bruxista com
necessidade de
carga imediata em
regiao anterior.

Solucao Oclusal:
Prétese provisoria
infra-oclusa com
placa de protecao
noturna. Ajuste
oclusal
extremamente
conservador na
protese definitiva.

Resultado: Sucesso
com controle
rigoroso das
parafuncoes e
acompanhamento
frequente.

Estes casos demonstram a importancia de adaptar os principios oclusais a cada situacao clinica especifica. Nao

existe uma formula unica, mas sim a aplicacao inteligente dos conceitos fundamentais as particularidades de cada

paciente.

conceito para maximizar o sucesso e a longevidade do tratamento."

"Cada caso € unico, mas 0s principios sao universais. A arte esta em saber quando e como aplicar cada



Tendencias Futuras e Inovacoes

A implantodontia esta em constante evolucao, e as tendéncias futuras prometem revolucionar ainda mais nossa

abordagem a oclusdo em proéteses sobre implantes. Vamos explorar as inovacdes que estao moldando o futuro da

especialidade.

Inteligéncia Artificial

IA para predicao de resultados oclusais e otimizacao automatica do planejamento

Sensores Inteligentes

Implantes com sensores integrados para monitoramento de for¢cas em tempo real

Biomateriais Avancados

Superficies que se adaptam dinamicamente as condi¢cdes oclusais

Realidade Virtual

Simulacao imersiva para treinamento e planejamento oclusal

Nanotechologia

D Materiais em nanoescala para propriedades oclusais

otimizadas

Q

Impacto na Pratica Clinica

Essas inovacdes prometem tornar os tratamentos
ainda mais previsiveis e personalizados. A inteligéncia
artificial ja esta sendo integrada aos softwares de
planejamento, permitindo simulacdes mais precisas e
sugestdes automaticas de ajustes oclusais.

Os sensores integrados aos implantes poderao
fornecer feedback em tempo real sobre as forcas
oclusais, permitindo ajustes mais precisos e deteccao
precoce de sobrecargas. Isso representara uma
revolucao no acompanhamento pds-operatorio.

Medicina Personalizada

Tratamentos customizados baseados no perfil
genético e biomecanico individual

—
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(G Visao 2030: Espera-se que até 2030, a maioria dos implantes incorpore algum tipo de tecnologia
inteligente para monitoramento e otimizacao oclusal automatica.

Prepare-se para um futuro onde a tecnologia e a biologia trabalharao em perfeita harmonia, oferecendo aos nossos
pacientes tratamentos cada vez mais precisos, confortaveis e duradouros.



Recursos Adicionais e Educacao Continuada

O aprendizado em implantodontia € um processo continuo. Para se manter atualizado e aprimorar constantemente

suas habilidades em oclusao de implantes, € essencial ter acesso aos melhores recursos educacionais e cientificos

disponiveis.

Literatura Cientifica

Mantenha-se atualizado com os principais periédicos:
Clinical Oral Implants Research, International Journal of
Oral & Maxillofacial Implants, e Journal of Prosthetic
Dentistry.

Q

Congressos e Simposios

Frequente eventos cientificos nacionais e internacionais
para conhecer as ultimas pesquisas e trocar
experiéncias com colegas.

Pesquisa Clinica

Considere participar de estudos clinicos ou desenvolver
pesquisas proprias para contribuir com o avanco da
especialidade.

Recursos Recomendados:

W

Cursos Praticos

Participe de cursos hands-on de ajuste oclusal e
workshops de fluxo digital para desenvolver habilidades
manuais e familiaridade com novas tecnologias.

0l

Educacao Digital

Aproveite plataformas online, webinars e cursos virtuais
para aprendizado flexivel e atualizacao constante.

o

Mentoria

Busque mentores experientes e, quando possivel,
torne-se mentor para colegas iniciantes, criando um
ciclo virtuoso de conhecimento.

o Livros-texto Fundamentais: "Implant Dentistry" de Carl Misch, "ITI Treatment Guide" series

o Softwares de Planejamento: Familiarize-se com Nobel Clinician, 3Shape Implant Studio, Straumann CARES

e Associacoes Profissionais: Participe da ABROSS, ABO, ITI (International Team for Implantology)

o Plataformas Online: Coursera, edX, e plataformas especificas de odontologia

dar frutos. Invista em sua educacao continuada."

"O conhecimento é como um jardim: precisa ser constantemente cultivado, regado e cuidado para florescer e

Lembre-se: a exceléncia em implantodontia hao € um destino, mas uma jornada continua de aprendizado, pratica e
aperfeicoamento. Cada paciente € uma oportunidade de aplicar e refinar seus conhecimentos.



Conexao com a Proxima Aula e
Consideracoes Finais

Parabéns por completar esta jornada intensiva sobre oclusdo em proéteses sobre implantes! Vocé agora possui uma
base sdlida dos principios fundamentais que governam o sucesso a longo prazo dos tratamentos com implantes.
Este conhecimento sera a fundacao sobre a qual vocé construira sua expertise clinica.

Conhecimento Adquirido Aplicacao Pratica Visao Futura
Diferencas biomecanicas, Casos clinicos, protocolos de Tendéncias tecnoldgicas e
principios oclusais, ajuste preciso carga imediata e manejo de educacao continuada para
e tecnologias digitais parafuncodes exceléncia profissional

Préxima Aula: Provisorios sobre Implantes - Funcao e Estética

Na préxima aula, mergulharemos no universo dos Provisérios sobre Implantes: Fungcao e Estética. Veremos como
esses elementos temporarios desempenham um papel crucial ndo apenas na protecao dos implantes durante a
cicatrizacao, mas também na moldagem dos tecidos moles e na obtencao de resultados estéticos e funcionais
ideais para a protese definitiva.

Exploraremos técnicas avancadas de confeccao de provisoérios,
seu papel na maturacao gengival, e como utilizd-los como
"prototipos" para a protese final. Vocé aprendera sobre materiais
modernos, técnicas de moldagem de tecidos moles e protocolos
para otimizar tanto a funcao quanto a estética.

Este conhecimento complementara perfeitamente o que
aprendemos sobre oclusao, pois 0s provisorios sao
frequentemente o primeiro teste real dos nossos conceitos
oclusais na boca do paciente.

[ Notalmportante: As informacdes regulatorias, legais e técnicas desta aula estao atualizadas até 2025.
Consulte sempre fontes oficiais para verificar alteracdes e mantenha-se atualizado com as ultimas
pesquisas e diretrizes.

Continue sua jornada de exceléncia em implantodontia. Cada aula € um degrau a mais na escada do conhecimento,
e cada paciente tratado com sucesso é a recompensa pelo seu dedicado estudo e pratica consciente.

Até a proxima aula!



