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Resumo

Objetivo: avaliar a previsibilidade das reabilitagdes de maxilas edéntulas através da técnica all-on-four, men-
surada pelas tensdes sobre implantes em estudos laboratoriais e sobrevida de préteses, perda 6ssea marginal
e sucesso dos implantes em estudos clinicos. Revisao de literatura: foi executada uma busca na literatura nas
bases de dados Lilacs, SCiELO e PubMed/Medline, utilizando termos relacionados ao tema, sem restricdo
temporal e adaptados para cada base. As buscas foram realizadas por um Ginico examinador no periodo de
setembro a novembro de 2019. Ap6s a leitura critica dos 21 artigos selecionados, constata-se que existem
varios estudos com muitos delineamentos que avaliaram a previsibilidade mensurada de varias formas. Con-
sideracdes finais: diante das evidéncias cientificas encontradas, a reabilitacio de maxilas edéntulas com a
técnica all-on-four demonstra ser previsivel e estavel. Estudos retrospectivos, prospectivos e revisdes sistema-
ticas relatam altos indices de sucesso, baixa perda 6ssea marginal, embasando o uso da técnica all-on-four
na odontologia.
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Introducao

A regido posterior de maxila apresenta alto
padrdo de reabsorgdo, baixa qualidade oéssea,
além da presenca dos seios maxilares, que muitas
vezes sofrem o processo de pneumatizacéo. Esses
fatores dificultam o planejamento da reabilita-
cdo oral com o uso de implantes osseointegraveis
convencionais, pois, na maioria das vezes, exigem
enxertos 0sseos, levantamento de seio maxilar ou
uso de implantes curtos.

Reabilitacoes orais com proéteses do tipo proto-
colo superior estdo bem alicercadas na literatura
cientifica quanto a longevidade, conforto e quali-
dade de vida dos pacientes submetidos ao trata-
mento®’. Inicialmente, propunha-se a instalacéo
de 6 a 8 implantes dentarios para a confeccédo da
prétese dentogengival, sendo que, em diversos
casos, ha a necessidade de enxertia 6ssea prévia
ou no momento da instala¢do dos implantes por
conta de um inadequado volume 6sseo.

Com o propésito de solucionar esses proble-
mas clinicos, foi desenvolvido o protocolo all-on-
-four, no qual sdo instalados 2 implantes axiais
na regido anterior e 2 implantes inclinados nas
regides distais (30° a 45°%). Dessa forma, minimi-
za-se a necessidade de enxertos 6sseos e, conse-
quentemente, ha uma reducéo de custos cirurgi-
cos bem como no periodo de conclusdo da reabili-
tacdo definitiva.

A técnica all-on-four foi descrita inicialmente
por Malé et al.® (2003) e se constitui em um aper-
feicoamento da técnica de protocolo tradicional,
descrita por Branemark® (1983), para reabilitar
pacientes totalmente edéntulos, mesmo em casos
de grandes atrofias ésseas. A técnica possui uma
metodologia rapida e de baixo custo, que permite
a fixacdo de uma prétese totalmente acrilica so-
bre apenas quatro implantes para reabilitar to-
dos os dentes de uma arcada. Implantes inclina-
dos em maxilas atréficas permitem muitas vezes
a eliminacdo de uma etapa cirturgica de enxerto
6sseo no seio maxilar, gerando menor morbidade
cirurgica, reducdo no tempo para instalacdo da
proétese definitiva e uma diminuig¢do dos riscos ci-
rargicos aos pacientes com agravos sistémicos®.

Diversos autores propdem a instalacdo dos
implantes de forma angulada, especialmente em
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casos de defeitos dsseos, grandes atrofias 6sseas
de mandibulas ou maxilas, que dificultam ou até
mesmo impossibilitam a insercido de um implante
axialmente!'!3, A principal funcdo de inclinar os
implantes distais, conforme a descri¢do da técni-
ca, é diminuir ou eliminar o cantiléver das pro-
teses, pelo fato de promover a emergéncia mais
posterior dos implantes.

Apesar de estudos mostrarem que ha maior
tensdo sobre os implantes distais, ndo existem
ainda evidéncias clinicas de que angular os im-
plantes possa comprometer o prognéstico das
reabilitacdes orais. Diversos autores realizaram
seus estudos instalando préteses com carga ime-
diata em pacientes totalmente edéntulos, combi-
nando implantes paralelos (regides anteriores) e
angulados (regites distais), verificando uma taxa
de sucesso e de perda 6ssea semelhante a reabili-
tacdes convencionais!*!”. Diante disso, o objetivo
deste estudo foi avaliar, por meio de uma revisao
narrativa da literatura, a previsibilidade das rea-
bilitacées de maxilas edéntulas através da técni-
ca all-on-four, mensurada pelas tensdées sobre
implantes em estudos laboratoriais e sobrevida
de proéteses, perda 6ssea marginal e sucesso dos
implantes em estudos clinicos.

Materiais e métodos

A revisdo de literatura seguiu os preceitos do
estudo descritivo de carater qualitativo por meio
de uma pesquisa bibliografica na literatura cien-
tifica. O método qualitativo utilizado possibilita
melhor interpretacdo e emissdo de opinides so-
bre o assunto estudado!®. Buscou-se sintetizar o
conhecimento sobre a previsibilidade de sucesso
das reabilitacoes de maxilas edéntulas através da
técnica all-on-four, por meio de um levantamento
em bases de dados distintas, sem restricdo tem-
poral ou de idioma e adaptando a peculiaridade
de cada local pesquisado. Todas as buscas foram
realizadas nos meses de setembro a novembro de
2019 por um tnico pesquisador.

Em relacédo aos critérios de elegibilidade, fo-
ram considerados elegiveis os estudos laborato-
riais e clinicos (retrospectivos e prospectivos) com
um periodo de acompanhamento de pelo menos
12 meses de reabilitacdo de maxilas edéntulas
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através da técnica all-on-four em pacientes de
ambos os géneros, submetidos a exames clinicos
e radiograficos de controle. Em contrapartida, fo-
ram excluidos os estudos sem detalhamento dos
critérios de avaliacdo clinica, com auséncia de
acompanhamento longitudinal e sem critérios ri-
gorosos de avalicoes de sucesso apds a conclusio
das proéteses definitivas, tais como: perda de im-
plantes, perda 6ssea ao redor de implantes (son-
dagem e radiografias), fratura de pilares, afrou-
xamento de parafusos, quebra de dentes.

Nas bases de dados Literatura Latino-Ame-
ricana em Ciéncias da Saude (Lilacs) e Scientific
Electronic Library Online (SciELO), foi utiliza-
da a seguinte estratégia de busca: “all-on-four”,

”» «

“maxilas”, “implantes inclinados”, unidos entre si
pelo operador booleano “AND”. Na base de dados
PubMed/Medline, a pesquisa foi realizada combi-
nando os termos “all-on-4”, “oral rehabilitation”,

» o«

“maxilla”, “tilted implants”, também utilizando o
operador “AND”. Também foram realizadas bus-
cas manuais nos principais periédicos especia-
lizados na area: Clinical Implant Dentistry and
Related Research, Journal of Oral Maxillofacial
Surgery, Journal of Prosthodontic Research e Cli-

nical Oral Implants Research.

Discussao

Ap6s uma leitura critica de titulos e resumos,
além da aplicacdo dos critérios de elegibilidade,
dos estudos encontrados, foram selecionados
21 artigos para compor a revisdo de literatura,
sendo 4 estudos laboratoriais, 9 ensaios clinicos
prospectivos, 4 ensaios clinicos retrospectivos e
2 revisodes sistematicas. Contatou-se que existe
uma grande preocupacdo com cantiléver gerado
ao realizar instalacdo de implantes nas regides
posteriores de maxila em reabilitacées totais. A
fim de diminui-lo ou até mesmo elimina-lo, uti-
liza-se uma inclinac¢éo de 17 a 30 graus dos im-
plantes distais e, posteriormente, componentes
protéticos angulados!®. Além disso, em casos de
defeitos 6sseos, grandes atrofias de mandibulas
ou maxilas que dificultam ou até mesmo impos-
sibilitam a inser¢do de um implante axialmente,
a instalacdo de forma angulada dos implantes é
preconizadall.
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Os estudos in vitro de Bellini e Taschieri®®
(2009), Cidade et al.?° (2014), Saber et al.?* (2015),
Gumriikei et al.?? (2017) analisaram a previsibi-
lidade de sucesso das reabilitagdoes através das
tensdes encontradas em implantes e no tecido
6sseo. Cidade et al.?’ (2014), utilizando medidas
fotoelasticas, avaliaram o comportamento biome-
canico de implantes com diferentes angulagdes.
Ao elevar a angulacio de 15° para 35° em implan-
tes distais, ndo houve diferenca na tenséo total,
independentemente do tipo de carga recebida.

Em contrapartida, ao utilizar analise de ele-
mentos finitos, Bellini e Taschieri®® (2009) e Sa-
ber et al.?! (2015) também avaliaram o padrio de
estresse na regido osso/implante em implantes
axiais e inclinados. Os autores encontraram uma
reducdo da tensdo na interface osso/implante!®?
e na crista 6ssea marginal?® em implantes incli-
nados. Ao avaliar individualmente os implantes,
foram encontrados!® maiores valores de tensdo na
porgéo cervical'®, diferindo de outro estudo in vi-
tro realizado posteriormente??.

Gumriikci et al.?2 (2017), ao testar diferentes
modelos com variacdo de comprimento, didmetro
e Angulo de instalacdo (0°, 30° e 45°), observaram
que os implantes posteriores axiais apresenta-
ram valores mais baixos de tensdo quando com-
parados aos inclinados. Entretanto, os préprios
autores? concluem que o uso de implantes com
inclinacdo resulta em um melhor desempenho
biomecinico em decorréncia da diminuicdo do
cantiléver.

Em relacdo aos estudos retrospectivos en-
contrados®162426 Semper et al.?’ (2010) avaliou a
perda 6ssea marginal como sucesso do tratamen-
to. Havia material radiografico de 4 anos ante-
riores dos pacientes. O nimero e o comprimento
dos implantes ndo influenciaram na perda 6ssea
marginal no estudo, sendo considerada baixa, em
média, 2,2 mm. Os critérios bem estabelecidos de
avaliacdo nas consultas de manutencéo periédica
preventiva, bem como a investigacdo de parame-
tros inflamatérios peri-implantares, aumentam o
nivel de evidéncia do artigo.

Em outros estudos retrospectivos, Babbush
et al.?® (2011) e Rosen e Gynther! (2007) avalia-
ram a taxa de sobrevivéncia de préteses fixas em
reabilitacdes de maxilas atréficas® e o levanta-
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mento de seio maxilar', usando implantes axiais
e inclinados. Embora seja uma avaliacdo néo
usual para avaliacdo da previsibilidade, houve
uma alta taxa de sobrevida, variando de 97% a
100%?¢. Entretanto, Rosen e Gynther!¢(2007) de-
tectaram a presenca de mucosite peri-implantar
em 47% dos sitios avaliados.

Mais recentemente, em 2003, Mal6 et al.®
(2003), em seu estudo retrospectivo com 1.072 pa-
cientes (4.288 implantes instalados) reabilitados
seguindo a técnica all-on-four e carga imediata,
avaliaram diversos paradmetros clinicos para de-
terminar o sucesso das reabilitacdes. Os resulta-
dos mostraram uma taxa de sucesso de 99,2% nas
préteses instaladas e identificacdo de fatores de
risco para o insucesso das reabilitacGes, que se
assemelham aos identificados nos protocolos con-
vencionais de reabilita¢do oral, como idade, sexo
e tabagismo.

No que se refere aos estudos clinicos, Krekma-
nov!? (2000), ao analisar 75 implantes, sendo 42
angulados, encontrou uma taxa de sobrevivéncia
de 92,8% para os implantes inclinados. A me-
nor taxa de sucesso dos implantes inclinados foi
atribuida ao torque de instalacdo, uma vez que
alguns implantes inclinados foram perdidos pre-
viamente ao recebimento de carga.

Outro estudo® avaliou a taxa de sucesso de
um novo desenho de implante (Nobelspeedy) na
reabilitacdo de maxilas e mandibulas edéntulas
seguindo o protocolo all-on-four. Os pacientes fo-
ram acompanhados por ao menos um ano, e, nes-
se periodo, apenas dois implantes foram perdi-
dos, observando uma taxa de sucesso de 98,9%. O
estudo ainda revelou estabilidade no nivel 6sseo
durante o periodo de acompanhamento.

Agliardi e Francetti®* (2009) realizaram um
estudo clinico com 20 pacientes reabilitados com
implantes axiais e inclinados. Nos primeiros 2
anos, os pacientes foram acompanhados semes-
tralmente e, apés esse periodo, anualmente. Nas
consultas de manutencio periddica preventiva,
foram avaliados: indice de placa visivel, sangra-
mento a sondagem e radiografias periapicais para
avaliar a remodelacdo 6ssea marginal. Os parti-
cipantes da manutencéo apresentaram excelente
controle de placa e baixo indice de sangramento
marginal, fatores que sdo importantissimos para
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o sucesso em longo prazo de qualquer reabilita-
cdo oral. Em relacdo a perda 6ssea marginal, foi
considerado sucesso nesse estudo a perda dssea
de ambos os implantes (axial e inclinado), sendo
semelhante e menos de 1 mm.

Pozi e Agliardi?” (2014), Casar-Espinoza et
al.?? (2017) e Tang?® (2018) realizaram estudos
clinicos avaliando a taxa de sucesso e perda 6ssea
marginal de reabilitacoes de maxilas edéntulas
ap6s o periodo de 2-3 anos de acompanhamento.
A taxa de sucesso dos implantes foi em torno de
96% e 98%, néo foram encontradas diferencas nas
perdas 6sseas marginais entre os implantes?27%,

Além disso, nosso estudo corrobora com re-
visOes relacionadas ao tema®’, as quais analisa-
ram a taxa de sucesso, como o estudo de Ata-ali
e Penarrocha-diago® (2012), que nédo observou
diferencas nas taxas de sucesso entre implan-
tes inclinados e axiais, a perda 6ssea marginal
observada nos implantes inclinados foi bastante
préxima da encontrada nos implantes axiais. Em
2013, Patzelt e Bahat® (2013) avaliaram a taxa de
sobrevivéncia das préteses sobre implantes, que
ficou préxima a 99%, sendo que perdas se con-
centraram no primeiro ano. Mais recentemente,
Asawa e Shah’ (2015) realizaram uma revisdo
sistematica e encontraram que, quanto maior a
distancia entre os implantes, melhor é a estabi-
lidade final com uma excelente manutencdo do
suporte 6sseo, com perdas 6sseas muito proximas
aos implantes posicionados axialmente.

Consideracoes finais

Os estudos in vitro incluidos nesta pesquisa
divergem quanto aos valores de tenséo ao utilizar
implantes inclinados, entretanto, eles apontam
para uma taxa de sucesso maior ao se utilizar im-
plantes inclinados, devido a redugéo de tenséo na
interface osso/implante!®?! e crista 6ssea®.. Os es-
tudos retrospectivos mostraram uma baixa perda
6ssea marginal®® e uma alta taxa de sucesso em
préteses fixas instaladas, de 90% a 100%816-26,

Em relacdo aos estudos clinicos, a grande
maioria relata que ha uma alta taxa de sobrevi-
véncia®® e de sucesso®%?7, além da baixa perda
6ssea marginal?42"% nos implantes inclinados em
relacdo aos axiais. Embora alguns autores® ainda
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sugiram a realizacdo de estudos controlados, com
um adequado periodo de acompanhamento longi-
tudinal e com amostras representativas para am-
pliar o conhecimento, ha na literatura um vasto
numero de evidéncias que embasam o uso da téc-
nica all-on-four na odontologia.

Abstract

Objective: to assess the predictability of edentu-
lous maxillary rehabilitation using the all-on-four
technique, measured by tensions over implants in
laboratory studies and prosthetic survival, margi-
nal bone loss and implant success in clinical stu-
dies. Literature Review: A literature search was
performed in the Lilacs, SciELO and PubMed/
Medline databases, using terms related to the the-
me, without time restriction and adapted for each
base. The searches were carried out by a single
examiner from September to November 2019. Af-
ter a critical reading of the 21 selected articles, it
appears that there are several studies with many
designs that evaluated the predictability measured
in various ways. Final considerations: In view of
the scientific evidence found, the rehabilitation
of edentulous jaws with the all-on-four technique
proves to be predictable and stable. Retrospective,
prospective studies and systematic reviews report
high success rates, low marginal bone loss, basing
the use of the all-on-four technique in dentistry.

Keywords: oral rehabilitation; all-on-four; edentu-
lous maxillae.
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