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RESUMO

A elevacao do assoalho do seio maxilar € um procedimento comum na Odontologia e pode
ser realizado com ou sem materiais de enxerto. A Fibrina Rica em Plaquetas e leucdcitos
(L-PRF) é um material autélogo que tem sido muito utilizado e tem exibido excelentes
resultados com o auxilio de biomateriais; basicamente formado por uma matriz de fibrina
resistente, que potencializa o processo de cicatrizacdo através da liberacao de fatores de
crescimento derivados das plaquetas. Este trabalho objetiva avaliar sistematicamente a
literatura cientifica a partir de artigos sobre resultados da utilizacdo de L-PRF na elevacao
do seio maxilar. A metodologia utilizada foi a revisao de literatura e a pesquisa descritiva,
baseada em dados Pubmed, Scielo, Google académico, livros e outras fontes com

publicacdes relevantes durante o periodo de 2015 a 2022.
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ABSTRACT

Elevation of the maxillary sinus floor is a common procedure in dentistry and can be
performed with or without grafting materials. Platelet- and leukocyte-rich fibrin (L-PRF) is
an autologous material that has been widely used and has shown excellent results with the
aid of biomaterials; basically, formed by a resistant fibrin matrix, which enhances the healing
process through the release of platelet-derived growth factors. This work aims to
systematically evaluate the scientific literature from articles about the results of using L-PRF
in maxillary sinus elevation. The methodology used was literature review and descriptive
research, based on Pubmed, Scielo, Google academic data, books, and other sources with

relevant publications during the period from 2015 to 2022.
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INTRODUCAO:

A cirurgia de “Sinus Lift” ou elevagao do assoalho do seio maxilar apresenta-se como uma
técnica com resultados previsiveis, sendo um procedimento comum na odontologia
(TCHEMRA et al). O Levantamento do Seio Maxilar pode ser realizado com ou sem
biomateriais de enxerto e, até 0 momento, ndo ha evidéncias de qualidade sobre o aumento
do assoalho do seio usando apenas concentrados de plaquetas, o que pode melhorar o
periodo de cicatrizacdo e aumentar a regeneracao 6ssea estimulando a angiogénese e a
formacao éssea (Ortega-Mejia et al). A Fibrina Rica em Plaquetas e leucdcitos (L-PRF) é
um material que, por ser autélogo, apresenta baixo custo e um protocolo de obtencéo
simplificado e de facil manuseio, tem sido muito utilizado e tem apresentado excelentes
resultados com auxilio de biomateriais (TCHEMRA et al). Ademais, ndo ha o menor risco
de infeccao ou rejeicdo devido ao fato de ser um procedimento feito de forma autéloga.
Como objetivo geral, este trabalho tem como principal foco avaliar sistematicamente a
literatura cientifica com base em artigos sobre os resultados da utilizacdo de L-PRF na
elevacdo do seio maxilar, além de apontar as principais vantagens, da mesma. Além de
informar a importancia da técnica que proporciona volume 6Osseo suficiente para a
instalacdo de implantes e a correta indicacdo do material de enxertia, tendo em vista o
sucesso do tratamento.

A relacao de escolha do material adequado e a técnica cirdrgica a ser utilizada gera um
debate justificavel, pois influenciam diretamente na cicatrizagéo, resultado e qualidade do
tecido 6sseo do paciente no pds-operatorio.

A pesquisa foi desenvolvida através de uma revisao de literatura nas bases de dados
Pubmed, Scielo, Google académico, livros e outras fontes com publicacbes relevantes
durante o periodo de 2015 a 2022.

FUNDAMENTAGCAO TEORICA

A pesquisa clinica apresenta inimeros desafios atualmente, dentre eles o desenvolvimento
de aditivos cirargicos bioativos; os mesmos, sdo utilizados para acelerar o processo de
cicatrizacao e regular a inflamacéo. Portanto, as plaquetas apresentam papel fundamental

na homeostase e no processo de cicatrizacdo de feridas. (Otarola et al, 2016)



Tchemra et al (2021) cita que um procedimento comum na pratica odontoldgica é a cirurgia
de elevacdo do assoalho do seio maxilar, a mesma, apresenta resultados previsiveis e
satisfatorios. Diante da variedade dos materiais de enxertia o L-PRF € um dos materiais

estudados, sendo autélogo, com baixo custo e um protocolo simplificado de obtencéao.

DESENVOLVIMENTO

4. DESENVOLVIMENTO

Diante dos beneficios do L-PRF na remodelacdo de tecidos moles e duros, percebe-se
sua indicacdo em uma infinidade de procedimentos, dentre eles: fechamento de
comunicacdo buco sinusal, cirurgia plastica regenerativa periodontal, apos a extracdo de
terceiros molares, levantamento do seio maxilar e implantodontia oral, sendo este ultimo
uma das primeiras aplicagbes do L-PRF na odontologia (ANTEZANA A K; GATICA J P,
2011. BARBU H M. et al, 2018. DEMETOGLU U. et al, 2018. DRAGONAS P. et al. 2019).

* Forma de obtencéo do L-PRF

Ha problemas na aceitacdo de qual protocolo adequado para obter a fibrina rica em
plaguetas, além do protocolo de Choukroun cada autor descreve a técnica de obtenc¢éo de
acordo com seus protocolos, alguns autores utilizam o protocolo do (Sistema PRGF IV,
Instituto de Biotecnologia BTI, Vitoria, Alava, Espanha). Que diz que se deve coletar cerca
de Quarenta mililitros de sangue periférico do paciente usando tubos citados para preparar
concentrado de plaquetas, e logo apods centrifuga-los a 580 g por 8 minutos. (BARBU H M.
et al, 2018).

Porém muitos autores descrevem técnicas diferentes para a obtencéo do plasma que tem
variacBes do tempo e velocidade de centrifugacdo. Sendo elas:

Existem autores que optaram pelo protocolo de preparacdo usando o RPM (rota¢des por

minuto) como unidade de medida, enquanto outros usaram a forga centrifuga relativa (g),



que depende, entre outros parametros, do raio do dispositivo utilizado (DRAGONAS P. et
al. 2019).

Entretanto, todos escolhem um método de preparacgéo simplificado, e principalmente sem
qualquer manipulacdo bioquimica ou aditiva exdgena a amostra de sangue. Para sua
preparacao, o sangue venoso € colhido e centrifugado em um tubo sem anticoagulantes,
resultando em trés camadas distintas: corpusculos vermelhos no fundo, uma camada
intermediaria que representa o L-PRF e plasma pobre em plaquetas no topo, o sangue
deve ser centrifugado logo apds a obtencéo para evitar a coagulacdo. (DRAGONAS P. et
al. 2019).

*O uso do L-PRF no levantamento de seio maxilar.

O levantamento do seio maxilar consiste numa cirurgia realizada para aumentar a
quantidade de osso na parte posterior da maxila através da elevacdo da membrana
Schneideriana e adicdo de um enxerto 6sseo sobre ela. Este procedimento geralmente é
realizado para apoiar um implante dentario que pode ter a colocacdo simultdnea ou apos
um periodo de cicatrizagdo (BARBU H M. et al, 2018). Muitos autores descreveram
diferentes técnicas e materiais na realizacdo do procedimento de elevacdo sinusal,
incluindo osso autdgeno, xenoenxerto, aloenxerto e outros substitutos 6sseos (ANTEZANA
A K; GATICA J P. 2011; WANG H. et al. 2019).

Em 1994, alguns cirurgides utilizaram a adicdo de um adesivo de fibrina autégeno ao 0sso
esponjoso durante a reconstru¢cdo mandibular e perceberam consolidacdo 6ssea precoce,
atribuida ao maior numero de células osteocompetentes que permaneceram na rede de
fibrina. (ANTEZANA A K; GATICA J P. 2011). Em estudos desenvolvidos por Inchingolo et
al. 2010 usaram a associacgédo de Bio-Oss®) e L-PRF para tratar atrofia maxilar 6ssea grave
em cirurgia sinusal onde a reabilitacdo protética foi bem sucedida com um ganho 6sseo
vertical de 2-4mm. Da mesma forma Zhang et al. 2012 avaliaram a combinacao de BioOss
e L-PRF em comparacdo com Bio-Oss®) isoladamente em cirurgia de elevacdo do seio
em dois estagios. Os autores Mazor Z., et al. 2009; Tajima N., et al. 2013 e Aoki, N. et al.
2016 relatam que o L-PRF sozinho pode ser usado para aumento do assoalho do seio
apresentando um ganho ésseo substancial apds seis meses, onde amostras histoldgicas
confirmaram nova formacao 0ssea em caso em ambas as situacdes: com e sem implantes
simultdneos. E ainda a membrana do L-PRF pode moderar a forca direcionada a
membrana sinusal e reduzindo a morbidade da perfuracdo ou reparacdo de perfuracdes

microscopicas durante a cirurgia e pode até mesmo ser usada como um plugue adequado



para cobrir a perfuragédo do seio devido a suas propriedades adesivas que muitas vezes
elimina a necessidade de sutura (BARBU H M. et al, 2018; WANG H. et al. 2019).
Demetoglu U. et al, 2018 utilizaram membranas de L-PRF no fechamento de comunicacéo
bucossinusal que se desenvolve geralmente ap0s a extracdo dos dentes molares
superiores e durante a cirurgia de implante nesta regiéo.

Desta forma, faz necessario ressaltar que desde que foi realizada a primeira cirurgia de
elevacao sinusal, a ciéncia dos biomateriais tem melhorado significativamente aprimorando
as possibilidades em situacbes extremamente complexas, tornando o resultado e

prognaostico previsivel a longo prazo em casos de prétese implantada na maxila.

* Eficacia e eficiéncia do L-PRF no levantamento de seio maxilar.

De acordo com (TASCHIERI S, et al. 2012), estudos realizados com L-PRF apontam sua
eficacia, quando usado em conjunto com enxerto 6sseo bovino, quando associado a este
ele, ajuda na cicatrizacédo e faz aumentar a taxa de sucesso do implante. Além disso, ha
também estudos que demostraram que o uso do L-PRF é irrelevante quando combinado
com Bio-Oss®) ndo apontando nenhuma vantagem aparente, mas também nao causando
nenhum dano observado apés seis meses de cicatrizacdo, no entanto adicionar o L-PRF
ao enxerto facilita a técnica cirdrgica, além de reduzir o tempo de cicatrizacao
(TASCHIERIS, et al. 2012).

Héa vezes que o L-PRF pode ser sozinho em cirurgias de aumento do assoalho do seio
maxilar, porém quando associado a colocacdo de implantes simultaneos, estudos
evidenciam que nessas circunstancias o ganho de 0sso vertical apds a cicatrizacao de seis
meses é em media de 10,1mm & 10,4mm.

Amostras histologicas evidenciaram uma nova formacdo 6ssea em caso de elevacao
sinusal com L-PRF isolada em ambas as situacfes, com e sem implantes simultaneos e
comprovaram que o L-PRF como unico material de enxerto durante o assoalho sinusal o
aumento induz a regeneracao 0ssea natural (BARBU H M. et al, 2018).

Entretanto ao usar, o L-PRF como o Unico material de enxerto sem a instalacao imediata
do implante ou enxerto 6sseo pode nao ser capaz de manter um espaco adequado sob a
membrana sinusal elevada, pois é reabsorvivel, mais rapidamente quando comparado a
enxerto 6sseo. Sendo assim, quando a elevacéo do seio é realizada exclusivamente com
o L-PRF sem implante simultaneo, existe a chance de que seja necessaria uma segunda

cirurgia para nova enxertia 6ssea (BARBU H M. et al, 2018).



Ainda h4 uma das vantagens da membrana de L-PRF. estimular o peridsteo gengival, a
regeneracdo da janela Ossea, facilitar o gerenciamento do procedimento no que diz
respeito a complicagdes intra e pos-operatérias reduzindo o tempo de cicatrizagdo. Além
disso, a membrana do L-PRF pode ser usada para cobrir a perfuracéo do seio, porque sua
propriedade autoaderente elimina a necessidade de sutura (BARBU H M. et al, 2018).

A partir de tais comprovacées, resultados variaveis foram relatados até o momento na
literatura sobre implantes dentarios em relacdo a seus beneficios. Enquanto alguns
estudos mostraram que a adi¢cdo de L-PRF nos procedimentos de aumento e preservacao
do seio maxilar acelera a formacao 0ssea e reduz a reabsor¢do 6ssea alveolar, outros ndo
relataram ganhos em aplicagfes similares (DRAGONAS P. et al. 2019).

Porém em outro estudo realizado, aponta o uso de L-PRF como o Unico material de
preenchimento que pode efetivamente promover a regeneragdo 0ssea no caso de
elevacéo do assoalho sinusal.

Diante de uma infinidade de estudos, a complicacao intraoperatdria mais comum durante
a cirurgia sinusal € o dano a membrana Schneideriana (BARBU H M. et al, 2018;
DEMETOGLU U. et al, 2018; WANG H. et al. 2019). Mas, ndo foram encontradas

complicacbes com relacédo ao uso do L-PRF na cirurgia de levantamento do seio maxilar.

CONSIDERACOES FINAIS

Centenas de proteinas enddgenas afetam o(s) processo(s) de reparo tecidual, incluindo
angiogénese, quimiotaxia e proliferacao celular, sem que nenhum agente exégeno regule
efetivamente todos esses processos. Os Concentrados de Plaguetas, em geral e os L-
PRFs, em especifico, como ferramenta biomédica e bioldgica, visam estimular quantitativa
e qualitativamente a regeneracgédo tecidual através da aplicagéo/utilizacdo dessas proteinas
autologas com fatores de crescimento. Assim, até agora, a liberacdo equilibrada e gradual
de tais fatores de crescimento bioativos e citocinas desempenha um papel critico na
eficacia clinica e no tempo de reparo tecidual (Velocidade). Em resumo, a tentativa de
revisdo ndo demonstra vantagem nem desvantagem, claramente, na aplicacdo de
preparacdes de L-PRF e seus subprodutos em associacdo com materiais de enxerto
0sseo. O uso de enxertos 6sseos permanece muito mais previsivel do que o uso de L-PRF
isoladamente, em patrticular. A combinagdo de ambos os “biomateriais”, no entanto, pode

avancar ou acelerar a cicatrizacdo e o tempo de insercdo do implante dentario. Deste



modo, no levantamento sinusal e no tratamento da membrana de Schneider, a formacao
de osso maduro permanece conclusiva. Portanto, aguardam-se mais estudos utilizando
protocolos padronizados para comprovar os efeitos benéficos ou prejudiciais dos L-PRFs,
em geral, e dos L-PRFs, em especifico; especialmente em seu potencial regenerativo
tecidual referente a promocdo da angiogénese, aumento da proliferacdo celular,
estimulagdo da migracao celular e secrecdo autdcrina/paracrina de fatores de crescimento,
bem como para chegar a um consenso ou uma determinacéo conclusiva e distinta do efeito

dos leucdcitos. e sua incluséo) na inflamacgéo/edema e dor.
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