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RESUMO:

Introducdo: Um dos atuais desafios para os profissionais de saude dentaria é responder a

problemas relacionados com a recessao gengival ou perda de papila.

Objetivo: A partir de uma revisao sistémica integradora, o objetivo deste trabalho é avaliar

a eficacia do acido hialurdnico no tratamento tecidual de papilas interdentais deficientes.

Material e Métodos: Utilizamos para a nossa investigacao varios websites cientificos e

meédicos, tais como Cochrane, PubMed, Medline. Para a realizacao deste trabalho foi feita

uma revisao de artigos recentes, datados de 2016 até ao presente.

Resultados: Fizemos uma pesquisa, com um numero inicial de 164 artigos. Na sequéncia de
uma revisao, 31 pareciam ser as mais relevantes. Destes, 10 foram utilizados para criar
tabelas comparativas. Os restantes 11 foram utilizados de forma complementar, uma vez

que cumpriram o objetivo deste estudo.

Discussao: Para esta discussao, foi necessaria uma comparagao dos artigos. Tentamos
estabelecer uma ligagao coerente entre cada um deles. As injecdes de acido hialurdnico
parecem ser benéficas para os pacientes. A analise destes artigos permite-nos anunciar

que este novo tipo de tratamento parece ser promissor para o futuro.

Conclusao: Este tratamento, que aborda os problemas da recessao gengival ou da perda de
papilas com a ajuda de injeces de acido hialurdnico, parece ser eficaz. E muito promissor,
encorajador, mas a sua utilizagao na medicina dentaria permanece demasiado recente, e 3
falta de estudos sobre este assunto pode ser sentida. O acido hialurénico é certamente uma
molécula do futuro para os médicos dentistas, uma vez que estd a ser estudado para
promover a cicatrizacao de lesdes, tais como apés a cirurgia, extracdes dentarias ou em

casos de gengivite.

Palavras-chaves: Hyaluronic acid, Gingival recession, Black triangles, Aesthetic, Interdental

papilla, Injection, Gel.
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ABSTRACT:

Introduction: One of the current challenges for dental professionals is to respond to

problems related to gingival recession or papilla loss.

Aim: From an integrative systemic review, the aim of this paper is to evaluate the efficacy

of hyaluronic acid in the tissue treatment of deficient interdental papillae.

Material and Methods: We used for our research several scientific and medical websites,

such as Cochrane, PubMed, Medline. A review of recent articles, dating from 2016 to the

present, was conducted for this work.

Results: We performed a search, with an initial number of 164 articles. Following review, 31
appeared to be the most relevant. Of these, 10 were used to create comparative tables. The

remaining 11 were used in @ complementary way as they fulfilled the purpose of this study.

Discussion: For this discussion, a comparison of the articles was necessary. We tried to
establish a coherent link between each of them. Hyaluronic acid injections seem to have a
significant benefit for the patient in need. The analysis of these articles allows us to

announce that this new type of treatment seems promising for the future.

Conclusion: This treatment, which addresses the problems of gingival recession or loss of
papillae with the help of hyaluronic acid injections, seems to be effective. It is very
promising, encouraging, but its use in dentistry remains too recent, and the lack of studies
on this subject can be felt. Hyaluronic acid is certainly @ molecule of the future for dental
surgeons, as it is also being studied to promote healing of injuries or lesions, such as after
surgery, dental extractions or in cases of gingivitis.

Keywords : Hyaluronic acid, Gingival recession, Black triangles, Aesthetic, Interdental papilla,

Injection, Gel.
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1- INTRODUCAGO:

Hoje em dia, numa sociedade onde os cuidados estéticos sao cada vez mais
procurados, os médicos dentistas desempenham um papel fundamental para uma

populacao em constante busca da juventude.

Os tratamentos para melhorar a funcionalidade sao assim combinados com os cuidados
estéticos, com o objetivo de encontrar e manter a harmonia perfeita dos rostos dos

pacientes.

Os médicos dentistas estao constantemente a procurar solugdes para satisfazer as
expectativas dos pacientes, sempre a trabalhar na melhoria dos seus tratamentos, para os

tornar mais eficazes e confortaveis.

Recentemente, a fim de responder a problemas relacionados com a recessao gengival e
perda papilar no sector anterior da cavidade oral, recorreram a um novo tratamento:

injecoes de acido hialurénico.

De facto, desde os anos 70, o HA tem sido utilizado no campo biomédico. Gragas as
suas propriedades fisicas é utilizado em muitas praticas como o preenchimento de espagos
intercelulares, aumento da elasticidade das cartilagens e permite a viscosidade do liquido
sinovial. Além disso, a sua composicao confere-lhe fungoes Uteis no processo de inflamagao

e de cicatrizacao.

0 acido hialurénico € um glicosaminoglicano nao ligado a uma proteina central e
amplamente distribuido entre tecido conjuntivo, epitelial e nervoso. E um dos principais

componentes da matriz extracelular e encontra-se, por exemplo, no humor vitreo.'

0 seu aparecimento na medicina dentaria é ainda recente. Naturalmente produzido
nos humanos por células epiteliais, mesenquimatosais, imunitarias e hematopoiéticas, o HA
é fisiologicamente presente no fluido gengival bem como em todos os tecidos periodontais.
Consequentemente, encontra-se numa grande abundancia na gengiva, no ligamento
periodontal e em menor quantidade nos tecidos mineralizados, tais como osso alveolar e
cemento. O acido hialurénico injectado tem muitas vantagens, nao é necessario nenhum

teste de alergia ou analise ao sangue.?



E biocompativel, uma vez que existe naturalmente no corpo humano, e é lentamente
biodegradavel. A sua origem n3o é animal: é obtida por biossintese. E hipoalergénico, facil
de manusear, rapido de injetar, e nao requer qualquer interrupgao das atividades diarias.
Ha poucos efeitos secundarios no local da inje¢ao: ligeiro edema, vermelhidao e prurido
estao entre os possiveis efeitos secundarios. Uma ou duas sessoes espagadas um més entre
si podem ser necessarias para alcancar o resultado desejado. Normalmente, o resultado
optimo é obtido no prazo de 10 dias apds a injecao. As injecoes de manutencao sao entao
consideradas para manter este resultado ao longo do tempo. O ritmo ideal € uma inje¢ao a

cada 9 a 18 meses, dependendo do caso."

As papilas interdentarias sao pequenas areas de tecido localizadas entre os dentes.
A sua conservagao impede a acumulagao alimentar, o desenvolvimento de bactérias
evitando assim o aparecimento de caries e doengas periodontais. A perda do volume da
papila interdental resulta no aparecimento de tridangulos negros. H3 muitas causas para a
perda de papilas interdentarias sao numerosas: doengas periodontais e as suas sequelas
pos-terapéuticas, avulsoes dentarias traumaticas, idade, falta de ponto de contato, falta de
limpeza interproximal, malformagdes dentarias, cuidados iatrogénicos, pdnticos dentarios
ou traumas relacionados com métodos de limpeza dentaria.’ Varias patologias estao
associadas a elas, como problemas funcionais, fonéticos e estéticos. A principal vantagem
das injegdes de acido hialurdnico é ser um tratamento « minimamente invasivo » ao
contrario da cirurgia periodontal, como o enxerto gengival ou a cirurgia, embora altamente
eficazes, s3o mais invasivos, dolorosos, e longos para os pacientes. O acido hialurdnico
permite uma reorganizacao fisica da papila ao restaurar o espaco intercelular deficiente, e
consolida a integridade do sistema periodontal. Mantém a prote¢3o da jungao esmalte-
cimento, essencial para evitar a destruicao de tecidos periodontais profundos, tais como

0sso alveolar, cemento e ligamento periodontal. 2
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Figura 1: Alteragées na aparéncia de um pequeno (Nordland-Tarnow Classe 1) defeito papilar apds o tratamento Revident
(paciente 5). (a) “tridngulos negros"” na linha de base, (b) imediatamente apos a infeccdo. a palidez das papilas e da
gengiva ligada deve-se ao gel injectado; (c) no check-up de uma semana: ambos os defeitos foram notavelmente
diminuidos; (d) no sequimento de um més, sugerindo uma melhoria adicional. A resolugdo completa de pequenos
defeitos papilares é alcangavel com uma unica administragcdo de gel Revident neste caso.

(Imagem retirada de Ivan Mandel, Sandor Farkasdi, et al, 2020, Comparative Evaluation of Two Hyaluronic Acid Gel
Products for the Treatment of Interdental Papillary Defects)



2- OBJETIVO:

O objetivo principal desta revisao sistémica integrativa & demonstrar que a
aplicacao clinica do acido hialurénico pode ter um papel decisivo no tratamento de

tridngulos negros, perda papilar e recessao gengival.

O objetivo secundario & avaliar a biocompatibilidade do HA no organismo e a

duragao dos seus resultados.



3- MATERIAL E METODOS:

A seguinte pergunta-chave foi formulada para orientar a pesquisar:

“A aplicacao clinica do acido hialurénico pode ter um papel decisivo no tratamento de

triangulos negros, perda papilar e recessao gengival?”

Para esta revisao sistematica integrativa, foi realizada uma pesquisa bibliografica
electronico nas bases de dados Pubmed e Cochrane de 2013 até hoje. As palavras chaves
utilizadas foram: « papilar regeneration» and « hyaluronic acid » or « black triangle » and

« recession »,

A selecao dos artigos seguiu os critérios de inclusao/exclusao.

Critérios de inclusao:

- Artigos com resumos considerados relevantes que relacionam o acido hialurénico com
os tratamentos de triangulos negros, perda papilar e recessao gengival

- Artigos publicados nos Gltimos 9 anos (2013-2021)

- Artigos em inglés e portugués

- Estudos realizados em seres humanos

Critérios de exclusao:

- Artigos com resumos considerados nao relevantes para esta revisao sistematica
integrativa

- Artigos publicados antes de 2013

- Artigos numa outra lingua do que os critérios de inclusao

- Estudos realizados em outras espécies animais que nao humanos

Com as palavras chaves, através das pesquisas das diferentes bases de dados foram
identificados no total 158 artigos. Desde grupo, com os titulos e os resumos, dentro dos

critérios de inclusao foram selecionados 36 artigos. Os duplicados foram removidos. Foi
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realizada uma leitura integrativa dos artigos e 14 foram eliminados. Para concluir, 16 artigos

foram selecionados para esta revisao mais 6 artigos de apoios.

Artigos identificados apos pesquisas nas bases de
dados : Pubmed e Cochrane
Total = 158 artigos

Artigos ndo selecionados por
causa dos critérios de

""""" " inclusao, exclusao
duplicagao:

Total = 122 artigos

Artigos selecionados com titulo, resumo e critérios de
inclusdo e exclusao :

Total = 36 artigos
; ; i Artigos eliminados por falta de
Artigos de_a?enln ?pos leitura g.rélevén-::ia apécspleitura
integral: A . : ;
i} integral:
totat =0 ariigos Total = 14 artigos

Artigos finais para revisdo apds leitura integral :
Total = 18 aftigos

Figura 2- Fluxograma de selecdo dos artigos para revisao sistematica integrativa.
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4- RESULTADQS:

Tabela 1 Resultados dos artigos selecionados.

Titulo: Clinical
Application of
Hyaluronic Acid
Gel for
Reconstruction of
Interdental Papilla
at the Esthetic
zone

Autores : S. Sadat
Mansouri, M.
Ghasemi, Z.
Salmani

, N. Shams

Ano . 20713

Tipo de estudo :
Case study

Titulo: Interdental
papilla loss:
treatment by
hyaluronic acid gel
injection: a case
series

Autores : Fatin
Awartani, Dimitris
N.tatakis

Ana : 2075

Tipo de estudo :
case serie

A reconstrugdo
interdentaria da
papila,
especialmente na
zona estética, é
entre os tratamentos
periodontals mais
dificels. As
deficiéncias de
papila podem ocorrer
apos

algumas cirurgias
periodontals e varias
técnicas, na sua
maloria cirdrgicas e
Invasivas, tém

foi sugerido para os
corrigir. O objectivo
deste estudo é
avaliar a aplicagao
clinica do gel de
acido hialuronico
para reconstrugdo da
papila interdentaria
na zona esteética.

0 objetivo deste
ensaio clinico
prospectivo foi
examinar os
resultados clinicos e
ao paciente 3pos a
reconstrugao estética
aa perda de papila
interdental em
dentes anteriores,
usando um gel de
acido hialurénico
injetavel, nao animal.

Esta experiéncia antes e
depois do estudo foi realizada
em 17

pacientes com 21 deficiéncias
Interdentals de papila gue
preenchiam os critérios de
inclusao. Apos a

Inaugao da anestesia local,
menos de 0.2 ml de gel de
acido hialuronico foi injectado
nas respectivas areas. Este
procedimento foi repetido 3
semanas e 3 meses mals tarde
para todas as areas
respectivas. Fotografias
obtidas antes do tratamento e
3 semanas, 3 meses e 6
meses apos a intervengao
foram avaliados pelo software
Image J com base em pixels
de imagem.

Dez adultos sistemicamente
saudavers, com pelo menos um
sitio anterior com perda de
papila interdental classe / ou I,
foram recrutados. Apos
anestesia local, ~0,2 ml de ge/
de acido hialurénico foi
injetado diretamente na base

aa papila. A inje¢ao foi repetida

auas vezes 21 dias depois. Os
pacientes foram vistos
mensalmente para
acompanhamento. A drea de
superficie da papila perdida foi
calculada a partir de
fotografias clinicas digitais
tiradas no inicio do estudo e
30s 4 e 6 meses de pos-
operatorio. As diferencas na
area de superficle da papila
perdida entre os pontos de

A aplicagao de gel de acido
hialuronico para
reconstrugao da papila
interdentaria for

com sucesso num periodo de
6 meses. No sequndo
seguimento, 10% dos
Sujeitos mostraram uma
melhoria na reconstrugao
Interdental da papila em
50%. No terceiro
sequimento (3 6

meses) 43% das amostras
apresentaram uma melhoria
de 50% ou mais. As
diferengas mencionadas
foram estatisticamente
significativos.

Dezessete focais (13
maxilares, 4 mandibulares)
foram tratados em 9
mulheres que completaram o
estudo. A area de papila
endodental perdida no inicio
e nas visitas pos-operatorias
de 4 e 6 meses foi de 1.2 + 1,8
mm?2 (média + DP), 0.6 + 0.9
mmZe 07+ 07 mmZ,
respectivamente. As
diferengas entre as visitas
basais e pos-operatorias
foram estatisticamente
significativas (p <0,0007).
Dois tergos dos pacientes
optariam por se submeter ao
procedimento novamente.

A aplicagao de gel
de acido
hialurénico é em
certa medida,
benéfica para a
reconstrugao da
papila interdental
na zona estética e
é recomendada
COMmo N30-Invasiva.
técnica.

0 uso de gel de
acido hialurénico
para tratar a perda
aa papila
interdental resultou
em melhora
significativa em 6
meses. Os paclentes
expressaram
satisfagao com a
melhora obtida e
Insatisfagao com o
desconforto do
procedimento
ass0ciado.



Titulo: Hyaluronic
acid: Hope of light
to black triangles
Autores: Dr.
Jyotsana Tanwar
Ano. 2076

Tipo de estudo:
coorte

0 objetivo deste
estudo é relatar a
reconstrugao da
papila interdental
perdjda usando gel
de acido hialurdnico.
0 acido hialurénico é
uma molécula de
glicosaminoglicano
com propriedades
antiinflamatorias e
anti-edematosas nos
tecidos periodontais
Invadidos pela flora
submicrobiana. Ele
melhora a
cicatrizagao de
feridas e acelera o
reparo e regeneragao
periodontal.

tempo inicial e pos-operatorio
foram analisadas
estatisticamente. Os
participantes responderam a
questionarios (pesquisas de
satisfacao)

O paciente foi completamente
informado sobre o estudo.
Apos a introdugao de um
anestésico local, menos de 0,2
m/ do gel de HA foi infetado
nos locais 2—3 mm apicais &
ponta coronal aa papila
[Figura 2] A paciente foi
orientada a nao escovar no dia
ao tratamento, mas manter a
higiene oral e, apos 24 horas,
utilizar escova de cerdas
macias nos dentes anteriores
para iniciar as medidas
rotineiras de higiene bucal e
evitar o uso de fio dental nos
locais de tratamento. O
paciente ficou em
acompanhamento por 3
semanas e foi reconvocado
por um total de 4 vezes.
Nenhuma intoleréncia for
observada. Apos o primeiro
acompanhamento, 3 semanas
depois, o paciente em
tratamento nao gpresentou
melhora, portanto, outra
inje¢ao de 0,2% de injegdo de
HA foi dada. As medicoes do
tridngulo preto foram feitas
por mejo de fotografia.

Apds 3 meses, as fotografias
foram tiradas e a
comparagdo foi feita usando
essas imagens. Essa técnica
resultou em ganho
significativo no volume
papilar e melhorias estéticas
foram notavers. Portanto, o
resultado desejado foi obtido
com o uso mdltiplo do acido
hyaluronico.

Este estudo indica
possiveis
melhorias na
regeneragao da
papila interdental
perdida e na
remogao do
tridngulo preto
com a inje¢do de
HA na papila
perdida usando
uma abordagem
nao cirdrgica.
Devido 3 sua
propriedade de
moaular feridas
periodontars, o AH
é util na
regeneragcao de
tecidos
periodontals. £ssa
abordagem nao
cirdrgica limita o
uso de
procedimentos
cirdrgicos para
regenerar a papila
perdida e,
portanto, é um
método nao
invasivo e também
reduz o
desconforto do
paciente. Portanto,
este estudo
demonstra que o
HA é uma
abordagem nao
cirdrgica para
regenerar a papila
perdida e
apresentou
resultados
significativos e
satisfatorios. Para
superar as
limitagoes do uso
ao AH para



Titulo: The
association
between
radiographic
embrasure
morphology and
Interdental papilla
reconstruction
using injectable
hyaluronic acid gel
Autores: Won-Pyo
Lee

Ano; 2076

Tipo de estudo:
caso clinico

0 objetivo deste
estudo foi avaliar a
eficacia clinica de
melhorar a papila
Interdental deficiente
com uma infe¢ao de
gel de acido
hialurénico,
avaliando os fatores
anatémicos
radiograficos que
afetam a
reconstrugao da
papila interdental.

Cinguenta e sete locals
tratados de 13 pacientes (6
homens e 7 mulheres) foram
incluidos. Os paclentes
apresentavam deficiéncia
papilar na area anterfor
superior. Antes do tratamento,
dispositivos de padronizagao
fotogrdfica e radiografica
perigpical foram projetados
para cada paciente. Uma
agulha de calibre 30 foi usada
com um dispositivo auxiliar de
inje¢ao para injetar um gel de
acido hialurénico na papiila
envolvida. Este tratamento for
repetido até 5 vezes a cada 3
semanas. Os pacientes foram
acompanhados por 6 meses
apos a aplicacao inicial do gel.
Medidas fotograficas clinicas
aa area do tridngulo preto
(BTA), altura (BTH) e largura
(BTW) e medidas radiograficas
periapicals do ponto de
contato e da crista dssea (CP-
BC) e a distancia interproximal
entre as raizes (IDR) foram
realizadas usando software de
computador. A taxa de
reconstrugao da papila
interdental (IPRR) foi
calculada para determinar a
variagao percentual da TBA
entre o exame inicial e final e
foi avaliada a associagao entre
fatores radjograficos e a
reconstrugao da papila
interdental por meio de gel de
acido hialurénico infetavel.

Todos os sites mostraram
melhora entre o0s exames de
tratamento. Trinta e seis
sites tiveram reconstrugdo
completa da papila
Interdental e 27 sites
mostraram melhora variando
ae 19% a 96%. a
reconstrugao da papila
Interdental virtualmente
completa por mejo de gel de
acido hialurénico injetave/
foi alcangada.

regeneragao de
papila perdida,
este estudo
precisa ser
elaborado com
malor nimero de
pacientes
dependendo do
tamanho do
tridngulo preto.

Esses resultados
mostram que ha
eficacia da inje¢ao
de acido
hialurénico em gel
na reconstrugdo da
papila interdental.



Titulo: Six Month
Clinical Evaluation
of Interdental
Papilla
Reconstruction
with Injectable
Hyaluronic Acid
Gel Using an
Image Analysis
System

Autores: Won-Pyo
Lee, Hee-Jung
Kim

Ano; 2076

Tipo de estudo:
integrativa

Titulo: Uso de
acido hialuronico
como alternativa
para la
reconstruccion de
la papila
Interdental
Autores : Daniela
Cortez Sanchez,
Beatriz Raguel,
Cesar Augusto
Ano . 2017

Tipo de estudo :
estudo clinico

Titulo: Hyaluronic
acid for repairing
interdental papilla
in esthetic area:
case report.
Autores: Thaiz
Zatta da Silva,
Rogério Margonar,
Rafael Silveira
Faeda

Ano; 2079

0 objetivo deste
estudo for avaliar
clinicamente a
eficiéncia da
reconstrugao da
papila interdental
com gel de acido
hialurénico injetavel.

Apresentar um caso
clinico envolvendo
reconstrugao da
papila interdental
com Infiltragao de
HA.

0 acido hialuronico é
uma opgao de
tratamento para esta
aeficiéncia de papila
gengival, uma vez
que visa aumentar o
volume do tecido na
area da perda
interdental de papila
de uma forma
minimamente
invasiva. 0 objectivo

Dez pacientes com 43 locais
tratados na regido anterior da
maxila foram estudados.
Dispositivos de padronizagao
fotografica foram projetados
para analise de imagem antes
do tratamento. Este
tratamento foi repetido até
cinco vezes em intervalos de 3
semanas. Os pacientes foram
acompanhados 6 meses 3pos
a aplicagao inicial do gel.

Mulher de 24 anos gue relatou
ser sistemicamente saudavel.
0 paciente gpresentou perda
aa paplla interdental na regiao
aos dentes 11 e 2], causada
pela presenca de gengivite e
técnicas de escovagao
Inadequadas. O paciente foi
avaliado de acordo com a
classificagcao de Nordland e
Tarnow para verificar o grau
de previsibilidade do
procedimento; ela também foi
examinada de acordo com a
classificagao de Cardaropoli
para poder estabelecer
Comparagoes pré e pos-
tratamento. O paciente
apresentava 5 mm de ponto
de contato com a crista osses,
portanto, a infiltracao do AH
foi realizada na papila, a cada
sete dias, durante quatro
semanas.

O paciente apresentava uma
papila interdentaria ausente
no arco maxilar em torno dos
dentes anteriores superiores.
Foi realizado um exame
completo, bern como
fotografias 2D tiradas com
uma cdmara profissional
acoplada a um dispositivo de
padronizagcdo de imagem, e
um scan Iintra-oral com o
scanner OMNICAM.

Vinte e nove locais tiveram
reconstrugao papilar
completa e 14 locais
melhoraram de 39 a 96% da
taxa de reconstrucao da
papila interdental. A
reconstrugado completa da
papila interdental foi
realizada quando o trigngulo
preto no exame inicial tinha
area <0,25 mmz, altura <7
mm ou largura 0,5 mm.

A papila cobre todo o espaco
abaixo do ponto de contacto
interproximal. Os resultados
obtidos neste caso clinico
usando HA para regenerar
papila foram favoraveis. Do
ponto de vista clinico,
observou-se que as papilas
se moviam em dire¢3o 3
coroa e cobriam todo o
espaco existente abaixo do
ponto de contato
Interdental, onde o trigngulo
preto n3o era mais visivel.

Foram realizadas trés
aplicagoes de scido
hialuronico para preencher
0S espagos Negros, com um
intervalo de quatro semanas.
0 paciente foi acompanhado
durante trés meses, e foi
observada a recuperagao da
papila.

0 gel de acido
hialurénico
injetavel pode ser
um tratamento
Promissor para
melhorar a estética
papilar.

Existem muito
poucas técnicas
nao cirdrgicas para
regenerar as
papilas
Interdentals, uma
delas é o uso de
AH. A pesquisa
realizada com essa
técnica n3o é nova,
entretanto, seria
adequado
aprofunda-1a
levando em
consideragao
adiversos fatores;
conduzindo-os em
populagoes de
maior tamanho
com sujeftos de
diferentes etnias e
géneros, e usando
diferentes
Intervalos de
infiltracao.

0 acido hialuronico
como material de
enchimento
gengival pode ser
considerado como
uma opgao de
tratamento para
aumentar a papila
Interdentaria na
area estetica.
Dentro das
limitacoes deste



Tipo de estudo:
case report

Titulo: Use of
adifferent
concentrations of
hyaluronic acid in
Interdental
papillary
aeficliency
treatment: A
clinical study
Autores: Shivani
Singh and Kharidi
Laxman Vandana
Ano; 2079

Tipo de estudo:
clinical study

deste estudo foi

descrever a aplicagcao

de acido hialuronico
numa deficiéncia de
papila gengival.

O presente estudo
teve como obyjetivo
preparar uma forma
injetavel
economicamente
vigvel de acido
hialurénico (AH) em
gel em trés
diferentes
concentragoes - 1%,
2% e 5% AH para
avaliar sua eficacia
no aumento da
papila interdental
deficiente (PD/).

Um total de 42 locais (a faixa
etaria media foi de 29,6-30,6
anos) foi categorizado em trés
grupos; 1% do grupo HA (16
locais), 2% do grupo HA (14
locais) e 5% do grupo HA (12
locarls). Um total de 35 sites
foi seguido de 42 em que 2%
ao grupo HA incluiu apenas 7
sites. Ambos os locais
maxilares (17 locais) e
mandibulares (18 locais)
foram incluidos neste estudo.
0 HA foi injetado em 2 mm
apical 3 ponta papilar em
intervalos semanais por 3
semanas. 0 aumento IDP foi
medido usando sonda UNC-75
e stent modificadoem 1, 3 e 6
meses. A analise fotografica
foi realizada no software
Image J.

Na medicao clinica, 5% do
HA mostrou aumento
altamente significativo (P =
0.007) de 719.2%, 20,6%
18.2% em 1, 3 e 6 meses,
respectivamente. Na analise
fotografica, 5% do HA
mostrou 41%, 42,9% e
398% em 1, 3 e 6 meses,
respectivamente. No
entanto, a comparagao entre
0s grupos mostrou melhora
nao significativa.

relatorio clinico
sugerimos que as
aplicagoes de gel
HA promoveram o
ganho de tecido
Interdentario de
papila e podem ser
recomendadas
como uma opgao
de tratamento
para a recuperagao
ao volume de
tecido rosa que
compromete
directamente a
estética. £
minimamente
Invasivo e pode ser
utilizado com
Sequranga.

Os resultados
deste estudo
sugerem que o Uso
de 5% de AH é
eficaz para o
tratamento da
aeficiéncia
Interdental com
rebote minimo ao
final de 6 meses. O
stent maodificado
para medicao de
IDP usado neste
estudo pela
primeira vez na
literatura é
altamente
recomendado. A
anadlise fotografica
usando imagem J
Analyzer é uma
ferramenta dtil e
confiavel. Além
aisso, estudos
clinicos de longo
prazo trariam mars
Informagoes a esse
respeito.
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Titulo.
Assessment of
Hyaluronic Acid
Gel Injection in
the
Reconstruction of
Interdental
Papilla. A
Randomized
Clinical Trial
Autores; Sara Amr
Abdelraoufi,
Omnia Aboul
DahabZ2, Ahmed
Elbarbary?2,
Amany Mohy El-
Dinl, Basma
Mostafal*

Ano: 2079

Tipo de estudo:
randomized

Titulo: Hyaluronic
Acid: Ray of Hope
for Esthetically
Challenging Black
Triangles: A Case
Series

Autores: Sayali
Chandrakant Patil,
Chanaulal D.
Dhalkari, and
Maya S. Indurkar
Ano. 2020

Tipo de estudo:
case study

O presente estudo foi
realizado para avaliar

o efeito da injegao
de acido hialurénico
em gel para a
reconstrugao.

de paplla interdental

deficiente.

0 objetivo deste
estudo é avaliar a
eficacia clinica do
aumento da papila

Interdental deficiente
com Infe¢ao de acido

hialurénico em gel.

36 sitios papilares interdentais
defeituosos em 10 pacientes
foram divididos aleatoriamente
em dois grupos iguais.A altura do
tridngulo preto foi medida no
Inicfo do estudo.

Grupo 1 recebe inje¢do de acido
hialurénico, grupo 2 recebe
solugdo salina (placebo). Cada
paplla defeituosa recebeu trés
Injecoes. A primeira

Inje¢cdo foi administrada uma
semana apos o periodo de

reavaliacao (quatro semanas apos

a realizacao de raspagem oral
total supragengival e
desbridamento subgengival).A
sequnaa e a terceira injecoes
foram dadas apos trés e seis
semanas, respectivamente.Volta
trés e seis meses apos a primeira
Inje¢do para reconsiderar os
resultados.

Oito pacientes (trés homens e
cinco mulheres) foram
incluidos. Os paclentes
apresentavam deficiéncia
papilar na area anterfor
superior. Antes do tratamento,
imagens fotograficas foram
obtidas para cada paciente.
Apds a administracdo de um
anestésico local, uma agulha
23G foi usada para injetar
<02 mL de um gel de scido
hialurénico. Esse tratamento
foi repetido até 2—-3 vezes.
Medidas fotograficas clinicas
aa area do tridngulo

preto(ATP), altura do trigngulo

preto e largura do trigngulo
preto foram realizadas antes
ao tratamento e durante o
acompanhamento. A taxa de
reconstrugao da papila
Interdental foi calculada para
determinar a variagao
percentual da ATP entre os

exames Inicial e final da papila

interdental por meio de gel de
acido hialurénico infetavel.

Apas trés e seis meses da
linha de base, os resultados
revelaram uma média majior
estatisticamente
significativa

aiminuicdo na altura e area
de superficie dos trigngulos
pretos em favor do grupo
HA. De trés a seis meses, 13
nao houve diferenga
estatisticamente
significativa entre os dois
grupos em ambos 0s
parametros. Apos 6 meses, o
grupo HA

mostraram um resultado de
satisfagcao méedio maior
estatisticamente
significativo do que o grupo
de solugao salina.

Oito sites tiveram
reconstrugdo completa da
papila interdental e seis
sites mostraram melhorias
variando de 78,5 + 19,83%.
Mais especificamente,
quando o ponto de contato e
a crista ossea atingiram 6
mm, a reconstru¢ao da
papila interdental
virtualmente completa foi
alcangada.

0 uso de gel de
acido hialurénico
para a
reconstrugao da
aeficiéncia papilar
interdental foi
eficaz com niveis
promissores de
satisfagao dos
pacientes.

Os resultados
deste estudo s3o
encorajadores e
apresentam
evidéncias de gue
pequenas
aeficiéncias
papilares entre 0s
dentes podem ser
potencializadas
pela injecao de um
gel de acido
hialurénico.
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Titulo:/s
interdental papilla
filling using
hyaluronic acid a
stable approach to
treat black
triangles? A
systematic review
Autores: Ana
Carolina Ficho,
Ana Paula de
Souza Faloni
Ano; 2020

Tipo de estudo:
case study

Titulo: Derma
Fillers: Ray of
Light in Black
Triangles
Autores:Shalini
Kapoor and Anjali
Dudeja

Ano: 2020

Tipo de estudo:
randomized

Titulo:Comparative
Evaluation of Two
Hyaluronic Acid
Gel Products for
the Treatment of
Interdental
Papillary Defects
Autores: Ivan
Mande/

Avaliar a estabilidade
ao preenchimento da
papila interdental
com 3acido
hialurénico (AH) no
tratamento de
tridngulos pretos em
regioes esteéticas.

A injecao de acido
hialurénico (AH) em
gel, uma técnica nao
Invasiva com
reconstrugao
Imediata da papila,
foi proposta
recentemente. 0
objetivo do estudo é
avaliar a aplicagéo
clinica de
preenchedores
derma (HA gel) para
3 reconstrugao da
papila interdental na
zona estética.

0 objetivo foi estudar
a eficacia de injecoes
unicas de dois
produtos de acido
hialurénico
diferentes, Flex
Barrier e Revident,

na redugdo do
tamanho dos

O protocolo foi registrado no
PROSPERO. Seis bancos de
dados (PubMed, Scopus,
Embase, Lilacs, SciELO e Web
of Science) foram usados
como fontes de busca
primaria, e OpenGrey e
OpenThesis foram usados
para capturar a “literatura
cinza’. Somente estudos antes
e depois foram incluidos.
Apenas quatro estudos
preencheram os critérios de
inclusao e foram considerados
para as andlises. Os estudos
foram publicados de 2070 a
2076. Todos os estudos
apresentaram baixo risco de
viés. Considerando que os
estudos ndo possuem grupos
controle, foi calculada uma
média ponderada pelo
tamanho da amostra para
obter uma estimativa geral da
porcentagem de
preenchimento papilar apos 6
meses e do numero de
aplicacoes de AH.

Seis pacientes foram incluidos
com deficiéncia de papila
interdental. Apos a indugao da
anestesia local, 0,2 m/ de
inje¢ao de 0.2% de HA foi
administrado no inicio do
estudo, 3 semanas e 3 meses.
As medjdas do trigngulo preto
foram feitas clinicamente
usando o stent de acrilico
como referéncia. A aplicacao
de HA gel para a reconstrugcdo
aa paplla interdental for
conslderada bem-sucedida em
um periodo de 6 meses.

Quarenta pacientes adultos
foram recrutados com pelo
menos dois defeitos da papila
interdental superior e dois
inferiores na regiao frontal
entre os dentes caninos. De
acordo com a classificagcdo de
defeitos papilares de
Nordland-Tarnow, as

Os estudos mostraram o
percentual de reconstrugcao
papilar apos 6 meses da
aplicagao, a média
ponderada pelo tamanho da
amostra foi de 77,41% (DP =
20,68), com um nimero
médio de aplicacoes de 3,77
(DP = 0.37).

0 estudo mostrou um ganho
significativo no volume
papilar, e a melhora estética
foi notavel. Um resultado
estatisticamente
significativo foi obtido no
contexto de preenchimento
ade papila.

Tanto o Flex Barrier quanto o
Revident diminuiram
significativamente o
tamanho dos defeitos
tratados imediatamente
apos o tratamento e
também uma semana depois
(p <0,007). O efeito benéfico
ao Revident durou mais do

A aplicagao de HA
pode ser usada
para reparar
aefeltos
anestésicos na
papila. No entanto,
alinda existe
Preocupacao com
3 qualidade das
evidéncias
disponivers, visto
que estudos com
diferentes
desenhos
experimentais
podem produzir
resultados
contradjtorios.

A reconstrugdo da
papila interdental
com gel de HA
injetavel é uma
opgao de
tratamento
minimamente
nvasiva
Promissora para a
aeficliéncla
interdental em
pequenas areas.

Nesta prova de
conceito, ensaio
clinico
randomizado,
demonstramos a
aplicabiligade
clinica do Flex
Barrier e do
Revident, embora o
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Ano: 2020

Tipo de estudo:
caso clinico

Titulo . Interdental
papilla
reconstruction
using infectable
hyaluronic acid: A
6 month
prospective
longitudinal
clinical study
Autores : Rola
Alhabashneh,
Bassam Khaleel,
Majdi Alzaubi
Ana : 2020

Tipo de estudo :
clinical study

Titulo : An
examination of
the 2-year results
obtained from
hyaluronic acid
filler injection for

tridngulos pretos
para tratarrecessoes
Nordland-Tarnow
Classe /e /.

0 objectivo deste
estudo era avaliar a
eficacia do acido
hialurénico (HA) na
perda interdental da
papila (IDP) na zona
estética. Vinte e um
sujeftos (14 mulheres
e 7 homens) dos
referidos para o
tratamento da perda
de PDI nas clinicas
de pos-graduagao de
Perfodontics na
Universigade de
Ciéncia e Tecnologia
aa Jordénia. No total,
foram tratados e
acompanhados 86
locals (58 locais na
mandibula maxilar e
28 locais na
mandibula
mandibular)

0 objectivo deste
estudo era comparar
e avaliar os
resultados clinicos
obtidos na maxila e
mandibula atraves da
tomada de

recessoes da Classe | e da
Classe Il foram incluidas na
investigagao. Os pacientes
foram divididos
aleatoriamente em grupos
experimentais para receber
injecoes Unicas de dofs
produtos de acido hialurénico
diferentes, Flex Barrier ou
Revident. Os sites nao
tratados serviram como
controle. As fotos foram
tiradas antes e imediatamente
apos o tratamento, e
novamente apos uma semana
e um més. Para determinar o
tamanho dos tridngulos
pretos, o software Image J foi
usado. Para analise estatistica,
foi aplicaga uma ANOVA de
desenho misto.

Todos os pacientes com pelo
menos um Jlocal de recessao
papilar que foram
encaminhados para
tratamento nas clinicas de
pOS-graduagcao em
periodontia foram submetidos
a rastrefo. Todos os pacientes
tinham um historial médico e
dentario completo, exame
clinico, sonda periodontal
bucal completa, e radlografias
periapicals para confirmar a
auséncia de perda ossea.

Foi feita uma avaliagcao de um
total de 200 espacos de papila
em 20 pacientes aplicados
com Infec¢ao de acido
hialuronico em regioes
consecutivas de papilas em
ambos o0s arcos

que o Flex Barrier, pois
permaneceu significativo
mesmo 3pos um meés em
pacientes tratados com
Revident, no entanto, nao no
grupo tratado com Flex
Barrier. Além disso, as lesoes
de Classe | de Nordland-
Tarnow geralmente
mostraram uma melhora
malor do que 3s lesoes de
Classe /l.

Foi injectado um volume de
0,2 ml de acido hialurénico
em cada local de IDP
recuado e as injecgoes foram
repetidas apos 21 dias. Os
Sitios de papilas foram
avaliados e analisados
estatisticamente. No
Intervalo de 3 semanas, a
redugao meédia da altura do
tridngulo preto (BT) foi de
0,77 mm (redugdo de 8%)
(valor P < 0,007), no
Intervalo de 3 meses, a
redugao meédia da altura do
BT foi de 0,83 mm (redugcdo
de 39%) (valor P < 0,007).
Aos 6 meses, no entanto, a
redugao da altura do BT foi
de 0,62 mm (redugdo de
29%) (valor de P <0,007).

Foi determinada uma
melhoria significativa nos
valores da area de ambos os
arcos aos 3, 12 e 24 meses
em Comparagao com 0s
valores de base. Na mudanga
percentual aos 24 meses,

Revident tenha
proporcionado
melhorias mais
auradouras do que
0 Flex Barrier. Mais
estudos sao
necessarios para
otimizar protocolos
de mdltiplas
aplicagoes para o
tratamento de
tridngulos pretos
gengivars.

Dentro das
limitacoes deste
estudo, pode-se
concluir gue a
utilizagcao de um
gel HA disponivel
comercialmente
para o tratamento
aa perda
Interdentaria de
papilas pode ter
resultados
promissores
aurante os
primeiros 6 meses
apos a Infecgao.
Foi observada uma
melhoria maxima
nos tridngulos
negros aos 3
meses apos a
injec¢ao, com uma
reaugao na
melhoria entre 3 e
6 meses

Os resultados
mostraram que fol
obtido sucesso em
ambos os arcos
com a Injeccao de
acido hialuronico
aplicado para a
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interdental papilla
losses

Autores . Zeynep
Turgut Cankaya
Ana : 2020

Tipo de estudo :
clinical study

Titulo: Minimally
invasive therapy
for reconstruction
of lost interdental
papilla by using
injectable
hyaluronic acid
filler

Autores: Unnati
Pitale, Pritish
Chandra Pal, [...],
and Rohit Pandey
Ano; 2027

Tipo de estudo:
coorte

Impressoes digitals
apos a aplicagao de
cargas de acido
hialurénico para a
reconstrugao de
multiplas perdas
papilares

0 objetivo deste
estudo foi avaliar a
aplicagao clinica de
acido hialurénico

(AH) injetavel em gel
para reconstrugdo de

PD/ em casos de
recessao papilar
Classe [ e/l de
Nordland e Tarnow.

simetricamente. A drea do
espaco interdental e a
variagao percentual no valor
aa area ao longo do tempo for
calculada separadamente para
€303 espago de papila,
tomando impressoes digitais
antes da aplicagdo do acido
hialuronico e aos 3, 12, e 24
meses apos a aplicagao.

7 pacientes (2 homens, 5
mulheres) com 25 defertos.

Um volume de 0,2 ml de gel
de HA foi injetado nas
respectivas areas e
massageado por 2—3 min. As
fotografias foram obtidas, e a
avaliagao dos dados foi
realizada clinicamente (CP-
GM, largura interproximal
[IPW]) e por software de
andlise de imagens (altura do
tridngulo preto [BTH] largura
do trigngulo preto [BTW]).

Independentemente da
mandibula ou maxila, a
malor percentagem de
enchimento de todos os
espacos estava entre o
canino e os Inclsivos laterars.
Quando a percentagem de
enchimento de 24 meses foi
comparada entre a maxila e
a mandibula, a diferenca
mais significativa foi entre
0s dentes centrals.

A aplicagao de HA gel para a
reconstrugao do IDP foi
bem-sucedida em 6 meses.
Estes estudos mostraram
uma diferenga
estatisticamente
significativa desde o inicio
até o intervalo de 3 e 6
meses.

reconstrugao de
mdultiplas perdas
de paplla; uma vez
que as
percentagens de
enchimento na
maxila aos 3
meses e 12 meses
foram superiores
as da mandibula,
pode ser sugerido
que os resultados
podem ser obtidos
mais rapidamente
e a um nivel
superior na maxila

0 gel de HA
injetavel é uma
terapia
minimamente
nvasiva
Promissora para
melhorar a estética
papilar.
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Em 2013, S.Sadat Mansouri fez um estudo e a aplicagao de gel de acido hialurdnico para
reconstrucao da papila interdentaria foi com sucesso num periodo de 6 meses.! No segundo
seguimento, 10% dos sujeitos mostraram uma melhoria na reconstrucao interdental da papila em
50%. No terceiro seguimento (a 6meses) 43% das amostras apresentaram uma melhoria de 50%

ou mais. As diferengas mencionadas foram estatisticamente significativas.

Fatin Awartani, em 2015, realizou um estudo sobre injecdes de HA.? Estudou os resultados
de um grupo de pacientes, ap6s uma reconstrucao estética de papilas interdentais. As injeccoes
sao dadas novamente 21 dias apds a primeira, depois 0s pacientes sao acompanhados
mensalmente. Os pacientes em questao estavam satisfeitos com os resultados do tratamento,

enquanto alguns acharam o procedimento de tratamento desconfortavel.

Em 2016, a Dra. Joytsana Tanwar realizou um estudo piloto no qual utilizou gel de acido
hialurénico para reconstrugao papilar num paciente.* O paciente foi acompanhado durante 3
meses, durante os quais foram realizadas 4 consultas. Durante estas visitas, o paciente recebeu
injecoes de gel de acido hialurénico na parte apical da ponta coronal da papila. Os resultados
deste estudo mostraram um ganho significativo em volume papilar neste paciente. As imagens e
radiografias foram tiradas no inicio do tratamento e no final do mesmo. A comparagao dos dois
mostra que o acido hialurdnico pode ter um papel fundamental no aumento do volume papilar

num paciente com recessao gengival ou perda papilar.

Figura 2: Injecdo de acido hialurénico a 2% na papila interdentaria
(Imagem retirada de Jyotsana Tanwar, Shital A Hungund, 2016, Hyaluronic acid: Hope of light to black triangles)

Figura 3 : Pos-operatdrio: cobertura interdentaria da papila apos 3 meses
(Imagem retirada de Jyotsana Tanwar, Shital A Hungund, 2016, Hyaluronic acid: Hope of light to black triangles)
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Em 2016, Won-Pyo Lee tentou, através de um estudo de caso, avaliar a eficacia clinica de
melhorar os defeitos das papilas interdentais com injegcao de gel de acido hialurénico.“ Os fatores
anatomicos radiograficos que afetam a reconstrugao das papilas interdentais foram avaliados.
Foram incluidos neste estudo 13 pacientes, 6 homens e 7 mulheres, com no total 57 locais com
defeitos foram tratados. Todos os locais mostraram melhorias entre os diferentes exames de
tratamento, estes resultados demonstram a eficacia das injegoes de gel de acido hialurénico na

reconstrucao da papila.

Também em 2016, Won-Pyo Lee com a ajuda de Hee-Jung Kim avaliaram a eficacia das
injecoes de gel de acido hialurénico em pacientes com defeito papilar.> Foram estudados 10
pacientes com 43 locais tratados na regido anterior da maxila. No Follow Up dos 6 meses apos a
aplicacao do gel, a taxa de reconstrugao da papila atingiu 96%. Pode-se concluir que o acido

hialurénico é um tratamento promissor para os problemas do triangulo negro.

0 estudo de caso de 2017 de Daniela Cortez e Beatriz Raquel apresenta um caso clinico
envolvido na reconstrucao papilar através do uso de injegoes de HA.® Uma mulher de 24 anos
apresenta um defeito papilar nas regides anteriores da maxila no 11 e 21, devido a uma escovagem
inadequada, e a gengivite. As injecoes sao administradas, o paciente é reavaliado, a papila cobre
todo o0 espaco abaixo do ponto de contato interproximal. Os tridangulos negros ja nao s3o visiveis.
Existem muito poucas técnicas nao-invasivas para este tipo de tratamento, HA da resultados

encorajadores.

Em 2019, Thaiz Zatta da Silva, Rogério Margonar, Rafael Silveira Faeda fazem um relatério
de caso sobre a utilizagao de HA em areas estéticas.” O paciente nao tem papila no arco maxilar.
Foi realizado um exame completo, bem como fotografias 2D tiradas com uma camera profissional
acoplada a um dispositivo de padronizagao de imagem, e um scan intra-oral. Depois, foram
realizadas trés aplicacbes de acido hialurénico para preencher 0s espagos negros, COmM um
intervalo de quatro semanas. O paciente foi acompanhado durante trés meses, e foi observada a

recuperagao da papila.
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Shivani Singh esta a realizar um estudo prospectivo em 2019 comparando o tratamento
de papilas com diferentes concentragdes de gel de HA.® Foram feitas medigoes radiograficas antes
e depois do tratamento. Conclui-se que a concentragao de 5% de HA é mais eficaz do que a outra,

mMas mais ensaios clinicos a longo prazo permitir-nos-iam saber mais.

Sara Abdelraouf também questionou a eficacia deste novo tratamento com acido
hialurénico.® Em 2019, ela publicou um estudo no qual dividiu 10 pacientes colocados
aleatoriamente em dois grupos iguais. Os pacientes de cada grupo tém recessoes nas papilas
interdentais. Um grupo recebeu injegoes de HA como tratamento, enquanto ao outro grupo foi
dado um placebo (uma solugdo alcalina). Apds alguns meses, a leitura dos pardmetros indica que
0 grupo de acido hialurénico tém melhores resultados do que o grupo que recebe as injecdes de
solugao alcaling, ao contrario dos triangulos negros destes pacientes. Assim, estamos satisfeitos

por ver que o gel HA é eficaz na reconstrugao das papilas defeituosas.

Savali Chandrakant, em 2020, criou um estudo que visava avaliar a eficacia clinica do
aumento da papila interdental por injegao de gel de acido hialuronico.™ Incluia 8 pacientes, e apos
anestesia local, foi administrada uma injecao de HA na regiao anterior da maxila. Foram feitas
medigoes fotograficas e clinicas. O protocolo foi repetido 2 a 3 vezes para acompanhar 0 progresso
do estudo. Foi feita uma medicao final. Os resultados finais sao encorajadores, pelo que

acreditamos que HA é um tratamento promissor para o futuro.

Ana Carolina, em 2020, avaliou a estabilidade do enchimento da papila interdental com
HA no tratamento de triangulos negros, nas regides estéticas." Ela decidiu comparar varios
estudos (PuBmed, Embase, Scopus, etc.), que mostram que o HA pode desempenhar um papel no
tratamento das papilas nas regides anteriores. O HA sera um tratamento de escolha, os resultados

s30 encorajadores mas ainda faltam alguns estudos e ensaios clinicos

O estudo do Dr. Shalini 2020 foi concebido para avaliar a aplicacao clinica de fillers
dérmicos (HA gel) para reconstrugdo da papila interdental numa area estética.”? Aqui, 6 pacientes
ajudaram na realizagao deste estudo e foram seguidos durante 6 meses, os resultados sao
favoraveis, efetivamente o HA tem uma importancia no tratamento n3o-invasivo da reconstrugao

papilar.
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Em 2020, Ivan Mendel comparou dois tipos de géis de HA, FlexBarrier e Revident, num
estudo randomizado.” Ele procurou demonstrar a sua eficacia no tratamento dos triangulos
negros. Quarenta pacientes foram avaliados e acompanhados neste estudo, todos eles com
defeitos papilares. Um més mais tarde, a redugao significativa dos triangulos negros nos doentes
provou a eficacia dos dois géis. Obviamente, s30 necessarios mais estudos para provar a eficacia

deste novo tipo de tratamento.

I Control
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Mean papillary defect %

80
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Figura 4: Alterages no tamanho médio dos defeitos papilares no grupo da Barreira Flex: os defeitos tratados (a linha verde)
mostraram uma diminuicdo significativa em comparagdo com a linha de base de controlo. O efeito inicialmente benéfico
diminuiu 3pds uma semana e no sequimento de um més. Contudo, o tamanho médio do defeito no regressou ao tamanho
Inicial medido na linha de base. O tamanho médio dos defeitos papilares ndo tratados (de controlo) nos mesmos pacientes (3
linha azul tracejada) ndo revelou gualquer alteragéo durante o periodo de sequimento. As barras de erro representam o erro
padréo da média, tanto para os defeitos tratados como para os ndo tratados. *p<0,05; **p<0,01 versus.

(Imagem retirada de Ivan Mandel, Sandor Farkasdi, et al, 2020, Comparative Evaluation of Two Hyaluronic Acid Gel Products for
the Treatment of Interdental Papillary Defects)
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Figura 5 : Alteragées no tamanho médio dos defeitos papilares no grupo Revident: os defeitos tratados (a linha verde)
mostraram uma diminuicdo significativa em comparacdo com a linha de base de controlo. As ligeiras recaidas nos efeitos
benéficos puderam ser observadas apos uma semana e no sequimento de um meés, contudo o tamanho médio do defeito ndo
voltou ao tamanho inicial medido na linha de base. 0 tamanho médio dos defeitos papilares néo tratados (de controlo) nos
mesmos pacientes (a linha azul tracejada) ndo mostrou qualguer alteragdo durante o periodo de sequimento. As barras de erro
representam o erro padréo da média, tanto para os defeitos tratados como para os ndo tratados. *p<0,05; **p<0,01 versus
controlo.

(Imagem retirada de Ivan Mande| Sandor Farkasdi, et al, 2020, Comparative Evaluation of Two Hyaluronic Acid Gel Products for
the Treatment of Interdental Papillary Defects)

Em 2020, Rola Alhabashneh, Bassam Khaleel, Majdi Alzaubi conduziu um estudo clinico
no qual 21 pessoas com perda papilar em areas estéticas foram tratadas.Foi injetado um volume
de 0,2 ml de acido hialurénico em cada local de IDP recuado e as injecdes foram repetidas apos
21 dias. Os sitios de papilas foram avaliados e analisados estatisticamente. No intervalo de 3
semanas, a redugao média da altura do tridngulo preto (BT) foi de 0,177 mm (redugado de 8%), no
intervalo de 3 meses, a reducdo média da altura do BT foi de 0,83 mm (reducdo de 39%). Aos 6

meses, no entanto, a reducdo da altura do BT foi de 0,62 mm (reducdo de 29%).

Zeynep Turgut Cankaya, em 2020, fez um estudo clinico que utiliza impressdes maxilares
e mandibulares para avaliar a taxa de eficacia do acido hialurénico no tratamento de recessoes.”
O tratamento € realizado em 20 pessoas, para um total de 200 locais tratados. Foi determinada
uma melhoria significativa nos valores da area de ambos os arcos aos 3, 12 e 24 meses em

comparagao com os valores de base.
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0 estudo de Unnati Pitale 2021 esta a avaliar a aplicagao clinica do acido hialurdnico
injetavel em gel na reconstrucao papilar em pacientes com recessao gengival.’"® Neste estudo,
foram avaliados 7 pacientes, 2 homens e 5 mulheres, com 25 locais contendo defeitos gengivais.
Foram tomadas medidas, tais como a altura e largura da papila antes e depois do tratamento. Os
estudos mostram uma diferencga estatistica significativa entre o inicio e o fim do tratamento
papilar, pelo que se pode concluir que o acido hialurénico é uma terapia minimamente invasiva

que é promissora na abordagem dos tratamentos de recessao gengival.
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5- DISCUSSAO:

Através desta discussao, tentamos estabelecer uma ligagao entre os diferentes artigos de
dissertacao. O objetivo sera demonstrar que o acido hialurénico pode ou nao ter um propdsito
terapéutico na regeneragao papilar, desaparecimento dos triangulos negros, e no tratamento da
recessao gengival. Os estudos utilizados s3o recentes, permitindo-nos estabelecer uma

dissertacao construida na atualidade.

Para esta discussao, comegaremos por referir o protocolo estabelecido para realizar este
tipo de tratamento. Em segundo lugar, discutiremos as indicagoes e contraindicacdes a esta
pratica. Depois, numa terceira e Ultima etapa, discutiremos as diferentes vantagens que as

injecoes de acido hialurénico podem oferecer, mas também as suas desvantagens.
1-PROTOCOLO

Atualmente, o acido hialurénico utilizado na area médica esta presente sob a forma de
hidrogel. S3o estritamente definidos como uma rede de polimeros e agua. Eles s3o capazes de
formar um gel com um grande poder de absorgao. Os hidrogéis podem ser classificados de
diferentes maneiras diferentes formas, de acordo com a sua configuragao, de acordo com a sua

aparéncia, e sua concentragao.

Em cada um dos estudos, o protocolo é idéntico. Apenas a concentragdo de HA nas
injecoes variou, até 2%, 3% e 5%. O protocolo segue regras simples, antes de qualquer injecao
de acido hialurdnico, o médico dentista introduz um anestésico local. Sequem-se as injegdes de
acido, colocadas 2 a 3 mm na extremidade coronal da papila. Exatamente como indicado no
estudo da Dra. Jyotsana Tanwar o paciente foi informado sobre o estudo e com o seu
consentimento, foram administradas as primeiras injecoes de acido hialurdnico, e depois foi
acompanhado durante o tratamento, ou seja, durante varios meses. Foram necessarias outras
consultas, uma vez que as injecdes foram distribuidas ao longo de varias semanas. Apds 3 meses,
0s resultados sao melhores do que nunca, uma vez que a aparéncia papilar do paciente melhorou,

como o ganho em volume das papilas interdentais, localizadas na zona anterior do maxilar.

Geralmente, o médico dentista opta por uma agulha de injecao intraoral de 23G x 25mm,

e € importante manter uma angulagao de 45 graus durante a injegao.
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Figura 6: Injecao de enchimento
(imagem retirada de Unnati Pitale, Pritish Chandra Pal, 2021
Minimally invasive therapy for reconstruction of lost interdental papilla by using injectable hyaluronic acid filler)

Foi dada uma terapia minimamente invasiva para a reconstru¢ao da papila interdentaria
perdida através da utilizagao de enchimento de acido hialurénico injetavel. A area que recebe o
enchimento deve ent3o ser massajada durante dois a trés minutos para assegurar uma

distribuicao uniforme do acido hialurénico.”

FiguraZ: Massajar a rea com presséo adequada (imagem retirada de Unnati Pitale, Pritish Chandra Pal, 2021
Minimally invasive therapy for reconstruction of lost interdental papilla by using injectable hyaluronic acid filler)
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Com a ilustragao anterior, podemos evocar o estudo clinico de Fatin Awartani?, depois de
dada a anestesia local, ~0.2 ml de gel de acido hialuronico foi injetado diretamente na base da
papila. A injecao foi repetida 21 dias mais tarde, exatamente como o protocolo de Shalini Kapoor™.

Os pacientes eram revistos mensalmente para acompanhamento.

Obviamente, as instrugdes pds-operatérias sao sequir uma dieta suave e nao cortar com
os dentes do sector onde tiverem recebido o tratamento. O protocolo exige que o paciente nao
escova no dia do tratamento, mas que mantenha a higiene oral e, ap6s 24 horas, utilize uma
escova de dentes com cerdas macias nos dentes anteriores para iniciar medidas de higiene oral

de rotina e evitar o uso de fio dental nos locais de tratamento.™?’

2-INDICACOES

Como anteriormente referido, a perda de papilas interdentais pode ocorrer por muitas
razoes, tais como gengivite, procedimentos traumaticos de higiene oral, forma dentaria com
anatomia anormal ou contornos de restauragao inadequados. A corregao do aparecimento de
triangulos negros é essencial, pois aparece devido ao aumento da distancia entre o ponto de
contato e o rebordo 6sseo alveolar. Ha duas causas possiveis para a presenca de triangulos negros
entre os dentes. Estes podem dever-se a forma dos dentes ou a sua posi¢ao, ou podem dever-se
a evolugao do estado da gengiva. A prevaléncia de areas abertas parece ser relativamente elevada,
afetando 38% dos pacientes adultos ortoddnticos e 15% da populagao adolescente em geral™, de
acordo com o artigo de Ivan Mandel. Assim, o médico dentista poderia indicar este tratamento

para um numero significativo de pacientes.

Miller em 1985 estabeleceu uma classificagcao de recessdes gengivais, trazendo precisoes
como para as previsoes de cobertura. Baseou a sua classificagao na situagao do limite apical da
recessao em relacao a linha muco-gengival e na quantidade e qualidade dos tecidos interdentais.

E assim que ele define 4 classes:

Classe |: Recessao coronal na juncdo muco-gengival. Sem perda de substancia

interdentaria.
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Classe |I: Recessao que atinge ou ultrapassa a linha da muco-gengival. Sem perda de

substancias inter-dentarias.

Classe lll: Recessao que atinge ou ultrapassa a linha da muco-gengival. Pode observar-se

perda 6ssea inter-dentaria ou mal posicionamento dentario.

Classe IV: Recessao que atinge ou ultrapassa a linha da muco-gengival. Observa-se uma

perda 6ssea inter-dentaria muito significativa e/ou uma mau posicao extrema.

Esta classificagao da-nos informacao adicional sobre os pacientes, a fase de recessao em Classe
3 e 4indica que o paciente pode ter indicagao para efetuar este tipo de tratamento com injecoes
de HA.

Cada um dos estudos disponiveis tem entre os seus critérios de inclus3o adultos saudaveis

com pelo menos uma papila com defeito no campo do sorriso, ou em qualquer outro lugar. 48166103

O estudo randomizado de Sara Abdelraouf utilizou 10 pacientes com 36 sitios
interdentarios papilares com retragao gengival.’ A fim de provar a eficacia do acido hialurdnico,
dois grupos foram formados aleatoriamente, um grupo recebeu um placebo. Observou-se, apos 6
semanas, uma diminuigao significativa na area e altura dos triangulos negros nos pacientes aos
quais foram dadas como injegoes de acido hialurénico. Concluiu- se, portanto, que o HA foi eficaz
na reconstrucao da papila com defeito, sendo estes resultados promissores, estando os pacientes
também satisfeitos. A utilizagao de grupos de "controlo” mostra que esta técnica merece ser mais

desenvolvida.

3-CONTRA-INDICACOES

No entanto, existem algumas contraindicagaes.

Os pacientes incluidos na classificagao Miller, classes 1 e 2, ndo necessitam deste
tratamento. Para individuos que tenham tido uma reagao alérgica a um material injetavel porque
as injecoes nao sao totalmente constituidas de HA, fumadores, mulheres gravidas ou 3
amamentar, pacientes que estejam a tomar medicamentos que afetem a gengiva ou a
cicatrizagao, ou individuos que tenham sido submetidos a cirurgia periodontal nos Gltimos 12
meses... Esta contraindicado o tratamento de injecoes com HA o tratamento das papilas com

injecoes de gel.
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Além disso, se houver lesdes cariosas ou restauragoes fixas num dente adjacente ao

defeito papilar, este tipo de tratamento nao sera considerado.
4-VANTAGENS

As vantagens desta técnica sao numerosas, S.Sadat Mansouri, no estudo de 2013 diz que
a aplicacao de gel de acido hialurénico é, em certa medida, benéfica para a reconstrugao da papila
interdental na zona estética e é recomendada como uma técnica nao-invasiva.! Segue 0s

principios basicos do ensaio clinico de Fatin Awartani?, no sector estético.

Como ja dissemos, o acido hialurénico € um membro da familia dos glicosaminoglicanos
e um componente importante da matriz extracelular em quase todos os tecidos. O seu papel
principal € ligar a agua para manter a estrutura dos tecidos e as suas caracteristicas, incluindo
consisténcia, biocompatibilidade e hidrofilicidade, tornaram-na um excelente hidratante em

cosméticos dermatoldgicos e de cuidado da pele.

Até a data, o gel de acido hialuronico injetavel tem sido utilizado com sucesso para reduzir
as rugas e melhorar outras deformidades faciais semelhantes.” Como discutido no artigo por
Jyotsana Tanwar e Shital A. Hungund®, HA é um componente importante e critico do tecido
conjuntivo. Contribui para a hidrodinamica dos tecidos, migragao e proliferacao celular, e melhora
as propriedades curativas dos tecidos. Atua como uma barreira contra varias bactérias gram
negativas. As suas propriedades fisiologicas, estruturais e bioquimicas provam que fornece
elasticidade e estabilidade aos tecidos e é extremamente benéfica para a regeneragao dos
tecidos. Em termos farmacoldgicos, o conteddo de HA nos tecidos € frequentemente decomposto
pela corrente sanguinea ou pela drenagem linfatica e tem uma taxa de rotacao de 20-30%. Apos

ser decomposta, chega a corrente sanguinea e é eliminada pelo figado.

5-DESVANTAGEM

Podemos censurar esta técnica de tratamento por ter um protocolo pesado, que exige que
0 paciente regresse regularmente ao consultério. No estudo realizado por Chircov”, um quarto

dos participantes no estudo nao ficou até ao final do tratamento.

O tempo entre as diferentes consultas também pode ser uma desvantagem porque 0s

resultados e a longevidade variam entre os pacientes. S3o influenciados pela localizagao da
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injecao, pelas propriedades individuais do produto de enchimento com acido hialurénico, bem
como pela idade e caracteristicas individuais da gengiva e do paciente. No organismo, o acido
hialurénico é absorvido ao longo de um periodo de tempo. Os pacientes precisam de ter novas
injecoes a cada 6 a 24 meses para manter os beneficios do acido hialurénico. Esta técnica é
recente, necessitando assim de mais estudos com um numero de participantes maior, e todo isso

pode tornar os pacientes sépticos.
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6- CONCLUSAQ:

O bem-estar dos nossos pacientes é uma prioridade para nds, profissionais de satde. A
harmonia do rosto é hoje mais do que essencial, a estética desempenha um papel fundamental
no desenvolvimento pessoal do paciente. Sentir-se bem com o seu corpo ajuda-o a sentir-se bem
consigo mesmo. A construgao de um sorriso € uma parte integrante do trabalho de um médico

dentista.

O médico dentista trabalha constantemente para proporcionar conforto e o melhor cuidado
possivel aos pacientes. Os tratamentos atuais tendem a ser mais leves e mais confortaveis para
os pacientes. Assim, para tratar defeitos papilares, as injecoes de acido hialurénico parecem ser
0 elemento de escolha numa terapia minimamente invasiva. O acido hialurénico promove a cura
de lesdes orais e pode ser utilizado apds a extragao dentaria ou no caso de doencgas periodontais
como gengivite. Este componente natural do corpo tem muitas vantagens, é anti-inflamatorio,
pro-angiogénico, bacteriostatico. O acido hialurénico responde as expectativas dos pacientes,
uma vez que as injecdes sao muito menos incémodas do que um tratamento alternativo como
um enxerto, uma cirurgia, que sao mais radicais e mais temidas pelo paciente. O acido hialurénico
€ uma molécula do futuro para os médicos dentistas. Facil de usar, o gel, em forma injetavel, pode
ser manuseado com facilidade por qualquer médico dentista. No entanto, até a data, ha ainda um
grande nimero de estudos a serem realizados para melhorar o conforto dos pacientes. E
importante rever as formas de administragao, mas também reduzir o nimero de consultas.
Finalmente, este gel biocompativel é novo para a odontologia, mas parece muito promissor. A sua
utilizagao em outros servicos médicos nao é nova e ja foi provada, esta forma de tratamento da
resultados satisfatdorios num curto espago de tempo. Penso que esta alternativa aos tratamentos

invasivos € encorajadora para o futuro, embora paregam ser necessarios mais estudos.

A aplicacao clinica do acido hialurénico tem um papel decisivo no tratamento de triangulos
negros, perda papilar e recessao gengival. E este tipo de tratamento, com suas muitas vantagens
como sua compatibilidade sera uma terapia vidvel porque tem as condicdes necessarias para
durar, para se desenvolver. Mas precisamos de estabelecer novas investigagoes para aumentar a

duracao dos seus resultados.
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