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INFORMAQ;\O SOBRE O ARTIGO RESUMO

Historial do artigo: A regeneracdo tecidular guiada e as proteinas de matriz de esmalte sdo duas técnicas rege-

Recebido a 4 de setembro de 2011 nerativas com resultados promissores no que diz respeito a regeneracdo periodontal.

Aceite a 12 de outubro de 2011 Objetivo: A presente revisdo bibliografica pretende comparar a eficicia destas duas técnicas

On-line a 22 de novembro de 2011 quando aplicadas no tratamento de defeitos 6sseos, bem como avaliar um possivel beneficio
na sua utiliza¢do conjunta.

Palavras-chave: Material e métodos: Foram selecionadas as meta-andlises e os ensaios clinicos randomizados

Defeitos infra-6sseos referentes ao tratamento de defeitos 6sseos em humanos, que apenas comparassem as duas

Proteinas de matriz de esmalte modalidades terapéuticas em questdo ou associadas uma a outra.

Regeneracio periodontal Resultados: Foram incluidas 5 meta-andlises e 3 ensaios clinicos randomizados.

Regeneracio tecidular guiada Conclusdo: Dentro das limita¢oes impostas pelo tipo de revisdo efetuada, podemos concluir

que ambas as técnicas sdo eficazes no tratamento de defeitos dsseos e que a combinagdo
das duas ndo parece apresentar vantagens significativas na melhoria dos resultados clinicos

quando comparada com a utilizacao destes tratamentos de forma isolada.
© 2011 Sociedade Portuguesa de Estomatologia e Medicina Dentdria. Publicado por
Elsevier Espaila, S.L. Todos os direitos reservados.

Periodontal regeneration in bone defects — literature review

ABSTRACT

Keywords: Guided tissue regeneration and enamel matrix proteins are two regenerative techniques
Infrabony defects with promising clinical and histological results with regard to periodontal regeneration.
Enamel matrix proteins Aim: This literature review aims to compare the effectiveness of these two techniques when
Guided tissue regeneration applied in the treatment of bone defects and to evaluate a possible benefit in using them
Periodontal regeneration together.
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Material and methods: Meta-analysis and randomized clinical trials for the treatment of bone
defects in humans which compare the two treatment modalities in question or the combi-

nation of both.

Results: This review includes five meta-analysis and three randomized clinical trials.
Conclusions: Within the limitations imposed by the type of review undertaken, we can con-

clude that both are effective in the treatment of bone defects and the combination of the

two techniques does not seem to offer significant advantages in improving clinical outcomes

when compared with the use of these treatments alone.
© 2011 Sociedade Portuguesa de Estomatologia e Medicina Dentaria. Published by Elsevier

Espaila, S.L. All rights reserved.

Introducao

A periodontite é caracterizada pela destrui¢do progressiva dos
tecidos periodontais responsaveis pelo suporte dos dentes na
cavidade oral’. Apés o controlo da doenga, o principal objetivo
do tratamento periodontal consiste em restaurar as estruturas
de suporte periodontal perdidas, de forma a que a sua ana-
tomia e func@o possam ser restabelecidas, ou seja, que haja
regeneracdo periodontal?.

A regeneragdo periodontal pressupde a regeneracao dos
tecidos de suporte perdidos, incluindo novo o0sso, novo
cemento acelular aderido a superficie radicular e novo
ligamento periodontal com fibras de colagéneo funcionais,
corretamente orientadas e inseridas tanto no novo cemento
como no novo osso alveolar!. Deste modo, tém sido varias as
técnicas desenvolvidas de forma a promover esta regeneracao,
tais como a regeneracao tecidular guiada (RTG) e as proteinas
de matriz de esmalte (PME).

A RTG assenta no pressuposto de que o ligamento
periodontal é o tecido que contém as células progenito-
ras necessarias para a formacdo de osso alveolar, cemento
radicular e ligamento periodontal®. O principio biolégico fun-
damental que sustenta esta técnica é a seletividade celular,
ou seja, é utilizada uma barreira fisica que impeca a migracdo
apical das células dos tecidos epitelial e conjuntivo gengi-
val, proporcionando um espaco isolado para a proliferacao
das células provenientes do ligamento periodontal®. Deste
modo, o primeiro tratamento com RTG em humanos descrito
por Nyman et al em 1982°, bem como os restantes diversos
estudos clinicos e histoldgicos realizados, demonstraram a
capacidade desta técnica em regenerar os tecidos periodontais
perdidos.

A aplicacdo das PME representa, atualmente, um tra-
tamento alternativo na regeneracao periodontal, que tenta
reproduzir os fenémenos do desenvolvimento embrionario®.
A matriz de esmalte é constituida por um conjunto de
proteinas, das quais se destacam as amelogeninas, que cons-
tituem a componente mais importante da fracdo organica
desta matriz, representando cerca de 90%’. Estas protei-
nas estdo presentes nas fases iniciais da formacdo do
6rgdo dentdrio, principalmente na formacdo do cemento
radicular, apresentando, assim, um importante papel no
desenvolvimento de cemento acelular, ligamento periodon-
tal e osso alveolar®. Assim sendo, sdo varios os estudos
em que esta técnica é aplicada, com resultados clinicos e
histolégicos promissores, no que se refere a regeneracdo
periodontal.

Deste modo, perante a seguranca e eficicia que tem sido
demonstrada com a utiliza¢ao da regeneracao tecidular guiada
e das proteinas de matriz de esmalte na regeneracdo peri-
odontal, a presente revisdo bibliografica tem como principal
objetivo comparar a eficicia destas duas modalidades tera-
péuticas quando aplicadas no tratamento de defeitos ésseos,
bem como avaliar um possivel beneficio na sua utiliza¢édo con-
junta.

Material e métodos

Utilizando a base de dados da MEDLINE e com recurso as
palavras-chave «guided tissue regeneration», «enamel matrix
proteins», «infrabony defects» e «periodontal regeneration»,
foi efetuada uma primeira pesquisa limitando a busca para
meta-andlises publicadas entre 1999 e marco de 2011. Numa
segunda etapa, visto que as meta-analises existentes apenas
apresentavam estudos publicados até 2008, foi realizado uma
pesquisa suplementar apenas com ensaios clinicos randomi-
zados (ECR) publicados entre 2008 e marco de 2011, utilizando
as mesmas palavras-chave.

Os critérios de inclusdo utilizados nesta revisdo da lite-
ratura permitiram selecionar as meta-andlises e os ECR
referentes ao tratamento de defeitos dsseos que incluissem a
comparacdo de ambas as modalidades terapéuticas em ques-
tdo (PME e RTG) ou associadas uma a outra (PME+RTG). No
que diz respeito aos ensaios clinicos randomizados foram
incluidos aqueles publicados entre 2008 e 2011 com, pelo
menos, 6 meses de duracao, incluindo apenas os pacientes
com diagnéstico de periodontite, sem qualquer comprometi-
mento sistémico e que néo tivessem recebido qualquer tipo de
antibidtico nos Gltimos 6 meses. A primeira pesquisa identifi-
cou 31 estudos. Com base na leitura do titulo e do resumo dos
artigos, foram apenas incluidas cinco meta-andlises. A pes-
quisa realizada para a recolha dos ECR identificou 18 estudos
dos quais apenas 3 foram incluidos nesta revisdo.

Resultados

A tabela 1 inclui todos os ensaios clinicos randomizados
utilizados na realizacdo desta revisao, relativamente ao trata-
mento dos defeitos dsseos com as modalidades terapéuticas
PME, RTG e a combinagao das PME com a RTG. A disposi¢ao
dos estudos obedece a uma ordem cronolégica crescente e sdo
acompanhados pelos resultados obtidos pelos autores para as
diferentes varidveis - profundidade de sondagem (PS), nivel de
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