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Introducéo

As doencas peri-implantares, incluindo mucosite peri-implantar e peri-implantite, representam complicacfes
biolégicas crescentes na Implantodontia, com prevaléncias estimadas de 43% e 22%, respectivamente. A
auséncia de terapia de suporte regular esta associada ao aumento do risco de progressao para peri-implantite,
comprometendo a longevidade dos implantes e a qualidade de vida dos pacientes. A implementacéo de protocolos
de manutencé@o baseados em evidéncias constitui estratégia fundamental para prevencdo e controle dessas
condicbes, por meio de acompanhamento periddico, diagnéstico precoce e intervengdo adequada.

Obijetivo

Revisar a literatura cientifica sobre protocolos de manutenc¢éo de implantes dentarios, identificando estratégias
preventivas, intervalos de retorno e fatores de risco associados ao desenvolvimento de doencas peri-implantares.

Material e Métodos

Realizou-se revisdo narrativa da literatura nas bases de dados PubMed, Cochrane Library e Web of Science,
incluindo ensaios clinicos, revisGes sistematicas e diretrizes de sociedades cientificas publicados entre 2015 e
2025. Foram selecionados estudos que abordaram protocolos de terapia de suporte peri-implantar, prevencéo de
doencas peri-implantares e fatores de risco modificaveis, priorizando evidéncias com maior nivel metodologico e
relevancia clinica.

Resultados e Discussao

A literatura demonstra que intervalos de retorno individualizados, baseados em fatores de risco do paciente, sdo
superiores aos protocolos padronizados. Recomenda-se intervalo minimo de 3 a 6 meses, ajustado conforme
histérico de periodontite, tabagismo, diabetes e controle de biofilme. A terapia de suporte deve incluir anamnese
atualizada, exame clinico com sondagem peri-implantar, avaliacdo de sangramento a sondagem, radiografias
periddicas, instrucdo de higiene oral e debridamento mecanico profissional. Pacientes com adesé&o regular
apresentam incidéncia significativamente menor de peri-implantite (11,1%) comparados aos irregulares (37,5%).
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Fatores de risco modificaveis incluem controle glicémico inadequado, tabagismo, higiene oral deficiente e auséncia
de mucosa queratinizada adequada.

Concluséo

A manutencao regular e individualizada de implantes dentérios € essencial para prevencdo de doencas peri-
implantares e longevidade do tratamento reabilitador. Protocolos baseados em risco, com intervalos de 3 a 6
meses, associados ao controle de fatores modificdveis, demonstram eficacia na reducdo de complica¢des
biologicas.
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