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Introducao: Os bifosfonatos sao farmacos usados no tratamento de varias doengas dsseas, como
a osteoporose. Sua principal agdo reside na redugdo da reabsor¢ao dssea, o que contribui para a
manutencao da densidade mineral dssea e prevencao de fraturas.No entanto, o uso prolongado
de bifosfonatos tem sido associado a complicacOes dsseas, como a osteonecrose dos maxilares
associada ao uso de bifosfonatos (OMAB), uma condicdo que pode resultar em problemas
significativos na pratica odontoldgica, especialmente em procedimentos invasivos na regido
maxilofacial. O objetivo desta revisao é analisar como os bifosfonatos influenciam nos implantes
osseointegrados. Revisdo de literatura: A reabilitagdo bucal por meio de implantes vem sendo
cada vez mais empregada, porém, varios sao os fatores que influenciam na osseointegracao. A
OMAB pode ser causada pela supressao excessiva de osteoclastos interferindo no turnover 6sseo
impedindo que tenha boa reparagdo tecidual e gerar necrose 6ssea. Essa incapacidade de fazer
uma correta reparagdo Ossea pode fazer com que a osseointegracdo ndo ocorra e o implante
dentario seja perdido. Discussao: Cirurgias orais representam os principais desencadeadores da
OMAB. Embora exista uma correlagao direta entre o uso de bifosfonatos e implantes, pacientes
com menos de quatro anos de tratamento geralmente ndo requerem alteragcdes na conduta
durante a instalagdo do implante. Entretanto, para pacientes em tratamento ha mais de 4 anos,
recomenda-se interromper o uso da medicacdo pelo menos 2 meses antes da instalacdo do
implante, retomando-a somente apds a cicatrizagao 6ssea. Essa alteragdo na medicagdo deve ser
prescrita pelo médico responsavel. A taxa de sucesso na instalagao de implantes em pacientes em
uso de bifosfonatos é aproximadamente de 95%; no entanto, a maioria dos problemas
relacionados a OMAB surgem tempos apds a instalagao. Isso pode ser atribuido a for¢a exercida
durante a mastigacdo, que incide diretamente no osso maxilar, além da possivel alteragdo na
remodelacao dssea, o que pode resultar em necrose peri-implantar e, consequentemente, na perda
do implante. Contudo, vale ressaltar que tal complicagdo ndo é uma ocorréncia comum, e a
grande maioria dos pacientes ndo apresenta esse problema. Cabe ao cirurgiao-dentista informar
claramente ao paciente sobre os possiveis riscos envolvidos. Conclusdo: Podemos concluir que
os bifosfonatos podem causar OMAB quando estes pacientes forem submetidos a cirurgias orais,
mas nao € uma contraindicagdo absoluta para a instalagao de implantes. No entanto, ndo é uma
contraindicagdo absoluta para a colocagdo de implantes dentarios. Em vez disso, € essencial
conscientizar o paciente sobre os possiveis riscos associados ao uso de bifosfonatos e a
necessidade de uma cuidadosa avaliacao clinica antes de procedimentos odontoldgicos invasivos.
Ao informar adequadamente o paciente, é possivel tomar medidas preventivas e garantir a
seguranga e o sucesso dos tratamentos odontologicos em pacientes que fazem uso desses
medicamentos.
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