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ACIDO HIALURONICO COMO ADJUVANTE NAS TERAPIAS EM CLINICA
ODONTOLOGICA

Antdnia Nadiane da Silva Peixoto!
Karla Beatriz Nogueira de Mesquita’

Jandenilson Alves Brigido?

RESUMO

O 4cido hialurénico (AH) ¢ uma molécula higroscopica, que apresenta o potencial de ligar-se
a agua e permite a locomog¢ao de metabolitos, desta forma possibilita a homeostase tecidual.
A substancia em discussao, ¢ amplamente utilizada na area da saude desde a década de 90,
devido aos seus papéis multipotentes de quimiotaxia, prolifera¢do, diferenciacao sucessiva de
cé¢lulas mesenquimais, lubrificante, caracteristicas anti-inflamatorias e indutoras. Destarte, o
presente trabalho tem como objetivo realizar uma investigacao sobre a atuacao adjuvante do
acido hialuronico nas terapias clinicas odontologicas, ao destacar € comparar os seus
beneficios. Para tal, foi realizada uma revisdo integrativa da literatura que foi delineada tendo
como base a tematica e critérios organizativos, as pesquisas foram executadas nos portais
eletronicos: PubMed, Biblioteca Virtual de Saude (BVS), ScienceDirect e Ebsco no més de
fevereiro de 2023 usando o recurso de busca avangada com os seguintes termos descritores:
Dentistry; Hyaluronic Acid; Mouth; Tissues. Apods andlises cautelosas e aplicagdo dos
critérios inclusivos e de exclusdo, 24 artigos foram eleitos para o desenvolvimento deste
trabalho. O d4cido hialurdnico mostrou ser somatorio e efetivo enquanto o seu emprego

adjuvante nas terapias clinicas odontologicas.

Palavras-chave: Odontologia. Acido Hialurénico. Boca. Tecido.

! Graduando do curso de Odontologia pelo Centro Universitario FAMETRO — UNIFAMETRO.
2 Prof. Orientador do curso de Odontologia do Centro Universitario FAMETRO — UNIFAMETRO.



ABSTRACT

Hyaluronic acid (HA) is a hygroscopic molecule, which has the potential to bind to water and
allows the movement of metabolites, thus enabling tissue homeostasis. The substance under
discussion has been widely used in the health area since the 90s, due to its multipotent roles in
chemotaxis, proliferation, successive differentiation of mesenchymal cells, lubricant,
anti-inflammatory and inducing characteristics. Thus, the present work aims to carry out an
investigation into the adjuvant role of hyaluronic acid in dental clinical therapies, by
highlighting and comparing its benefits. To this end, an integrative literature review was
carried out based on the theme and organizational criteria, searches were carried out in
electronic portals: PubMed, Biblioteca Virtual de Satde (BVS), ScienceDirect and Ebsco in
February 2023 using the advanced search feature with the following descriptor terms:
Dentistry; Hyaluronic Acid; Mouth; Tissues. After cautious analysis and application of
inclusive and exclusion criteria, 24 articles were chosen for the development of this work.

Hyaluronic acid proved to be additive and effective as an adjuvant in dental clinical therapies.

Keywords: Dentistry. Hyaluronic Acid. Mouth.Tissues.
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1 INTRODUCAO

O acido hialuroénico (AH) ¢ uma molécula higroscopica, que apresenta o potencial de
ligar-se a 4gua e permite a locomog¢do de metabdlitos, desta forma possibilita a homeostase
tecidual (PILLONI et al., 2018). Define-se como um glicosaminoglicano nao sulfatado de alto
peso molecular, ¢ prevalente em vastas quantidades no organismo, como em porgdes das
laminas basais, fluidos sinoviais, matrizes extracelulares e de conexdo. Destarte, as suas
interagdes e beneficios sdo possiveis por ser um composto natural, que atua de forma
fisico-quimica, bioldgica e de maneira biocompativel (DOGAN et al., 2017).

A substancia em discussdo, ¢ amplamente utilizada na area da saude desde a década de
90, devido aos seus papéis multipotentes de quimiotaxia, proliferagdo, diferenciacdo sucessiva
de células mesenquimais, lubrificante, caracteristicas anti-inflamatorias e indutoras
(BECERRIL et al., 2020). Em contraste, a sua aplicabilidade na 4rea odontoldgica foi restrita
a principio, de forma que os profissionais ndo detinham autorizacdo legal para implementar a
substancia para fins estéticos, mas estavam habilitados a executar procedimentos com
designios terapéuticos (CFO, 2011). No qual, os tratamentos periodontais, cirurgicos e de
desordens temporomandibulares (DTM) ja se beneficiavam dos seus efeitos (MARZOOK et
al.,2019).

Todavia, a resolu¢ao 198/2019 do Conselho Federal de Odontologia veio com o
objetivo de ampliar a atuacdo do cirurgido-dentista ao regulamentar a especialidade em
harmonizag¢do orofacial e possibilitar o uso do 4cido hialurénico como biomaterial estético e
funcional. Ademais, é necessario destacar que embora exista a autorizagdo, o profissional
deve estar atento as regides que lhe compete atuar, assim como entender da necessidade do
conhecimento anatomico e técnicas corretas (CFO, 2019).

Na reabilitagdo oral protética com o uso de préteses implantosuportadas, o acido
hialurénico também tem demonstrado ser eficiente, visto que periodos amplos possibilitam
uma maior quantidade de neoformagao 6ssea. Contudo, para um paciente que deseja reabilitar
0 seu sorriso, encurtar o tempo para que ele tenha com maior rapidez a sua prétese significa
algo muito importante, tanto para o seu conforto, quanto para a sua qualidade de vida e
relagdes sociais. Neste interim, o glicosaminoglicano em questdo tem sido benéfico, pois
quando utilizado como matriz em associagdo a enxertos 6sseos colagenizados pode acelerar o
processo de cicatrizacao inicial para até¢ 4 meses (DOGAN et al., 2017).

Ainda referindo-se sobre o ambito protético, outra possibilidade ¢ emprega-lo como

preenchedor de forma adjuvante a reabilitacdo com préteses totais, pois com o passar dos
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anos, os tecidos bucais e faciais passam por perdas e isso pode levar a problemas de suporte e
autoestima. Neste caso, o AH pode ser empregado para preencher rugas estaticas e “bigode
chinés” que se apresentem mais evidentes, desta forma desempenha papel relevante ao
solucionar problemas decorrentes do tempo sobre a pele (BRITO; NOGUEIRA; FERREIRA,
2017).

O 4cido hialuronico ¢ a base dos preenchedores dérmicos mais utilizados na atualidade
odontoldgica, ao passo que a estética do sorriso ndo € definida somente pelo alinhamento dos
dentes, clareamentos, facetas e entre outros aspectos, mas sim denota-se como algo que vai
além disto (CAMERINO; FERNANDES; PEIXOTO, 2018). Neste pressuposto, a harmonia
dos tecidos faciais e bucais precisa prevalecer, em que o composto supracitado auxilia ao
propiciar a correcdo de fatores estéticos indesejaveis, como em procedimentos de
preenchimento labial e nasal/rinomodelagdo (LIMA et al., 2022).

Na 4rea estomatoldgica, o acido hialurdnico tem sido bem utilizado como gel na
concentragdo de 0,2% para uso topico em lesdes bolhosas e eritematosas, de condigdes como
a penfigbide da membrana mucosa associada a artrite reumatoide, sem a necessidade de
suspender os farmacos administrados para a situacdo sistémica. Desta maneira, enquanto
coadjuvante demonstrou-se como uma solucdo para impedir possiveis interacdes
medicamentosas, ao proporcionar melhoras evolutivas e cicatrizagdo total no periodo de 30
dias (BECERRIL et al., 2020).

Em consonancia, a cirurgia também tem usufruido dos multipapéis que o acido
hialurénico exerce, uma das formas usuais ¢ associd-lo em formato de esponja com a fibrina
rica em leucoécitos e plaquetas apos exodontias de terceiros molares impactados, os resultados
sao de maior atividade celular, cicatrizacdo rdpida e prevengdo de osteite alveolar (AFAT;
AKDOGAN; GONUL, 2018). A fase de epitelizagdo ¢ essencial durante o processo de
recuperagdo cicatricial, em que o AH promove uma estimulacdo de coldgeno I e III que ira
auxiliar neste processo, assim torna-se uma alternativa eficiente para a aplicagdo topica
durante procedimentos cirurgicos realizados na regido palatina (ALPAN & CIN, 2023).

Outrossim destacavel, que tem sido explorado, ¢ a sua atividade na endodontia quando
aplicado como hidrogel fotopolimerizével incorporado ao lisado de plaquetas, em que confere
potencial regenerativo, a¢cdo antimicrobiana, expressa marcadores osteogénicos e deposi¢ao
de matriz mineralizada, a vista disso, tem sido estudado como uma alternativa de manter as
células pulpares vidveis em situagdes de lesdes ao complexo dentino-pulpar (ALMEIDA et
al., 2018). Ademais, também tem sido investigado em agdo adjutdria promissora a

procedimentos de pulpotomias em molares deciduos (ILDES et al., 2021).
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O AH pode ser empregado como adjuvante em varias areas odontoldgicas, a
acrescentar a DTM, que se expressa atualmente como um importante problema de saude
publica por afetar grande parte da populacdo e por ser considerada a causa mais comum de
dor cronica de origem ndo dentaria na regido orofacial (HEGAB et al., 2023). Posto isto, o
acido hialurénico quando em conjunto com corticosteréides em uma inje¢do Unica
intra-articular resulta em maior conforto ao paciente, melhora o quadro de dor, beneficia-se
dos aspectos lubrificantes, hidratagao e atividade anti-inflamatéria (MARZOOK et al., 2019).

Destarte, o presente trabalho teve como objetivo realizar uma investigagdo sobre a
atuacdo adjuvante do acido hialurénico nas terapias clinicas odontoldgicas, ao destacar e

comparar os seus beneficios.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que foi delineada tendo como base a
tematica e critérios organizativos, no qual foi desenvolvida em seis fases, sendo: a)
desenvolvimento da questdao de pesquisa; b) definicdo dos termos descritores e das
plataformas de busca, c¢) definicdo dos critérios de elegibilidade utilizados; d) analise
criteriosa dos estudos incluidos; e) definicdo das informagdes a serem extraidas dos artigos
retirados das bases de dados; f) interpretagdo dos resultados e apresentacdo da sintese do
conhecimento (WHITTEMORE & KNAFL, 2005).

A questdo de investigagdo foi colocada de acordo com a estratégia Population Context
of Interest (PICo) (LOCKWOOD; SANTOS; PAP, 2019). Desta maneira, foi considerada a
seguinte estrutura: P - Entender se o manejo adjuvante com AH ¢ somatorio, I -
Aplicabilidade do AH na odontologia e Co- Especialidades odontologicas. Assim,
formulou-se a seguinte questdo: "Qual ¢ a utilidade da associagdo do acido hialurénico em
condutas odontologicas, as especialidades que tém maior usabilidade, os seus pontos
positivos, negativos e as novas propostas estudadas atualmente?”

Os descritores empregados foram selecionados e verificados através das plataformas
de linguagem unica: Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings
(MeSH). Para compor esta revisdo foram executadas pesquisas nos portais eletronicos:
PubMed, Biblioteca Virtual de Saude (BVS), ScienceDirect ¢ Ebsco no més de fevereiro de
2023 usando o recurso de busca avangada com os seguintes termos: Dentistry; Hyaluronic
Acid; Mouth; Tissues.

Os critérios de inclusdo da pesquisa foram: 1) estudos que evidenciaram a utilizagao
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do AH de forma auxiliar nos procedimentos odontologicos diversos, publicados entre 2013 e
2023, 2) ensaios clinicos randomizados; estudos de coorte; estudos transversais; estudos
longitudinais; estudos prospectivos; estudos in vitro e relatos de caso, 3) pesquisas
comparativas entre artificios com AH e outras substancias adjuvantes e 4) trabalhos que
respondessem a pergunta norteadora. Os critérios de exclusdo foram: 1) Teses, editoriais,
monografias e dissertagdes, 2) artigos incompletos eletronicamente, 3) trabalhos que estavam
duplicados entre as plataformas, 4) trabalhos sem metodologias bem delimitadas ou coerentes.

Com a pesquisa nos portais de busca, utilizando os descritores e filtros, obteve-se um
total de 379 artigos, em que aqui vocé€s podem vislumbrar exatamente o N total de cada
plataforma, apds andlises cautelosas e aplicagdo dos critérios inclusivos e de exclusdo, 24
artigos foram eleitos para o desenvolvimento deste trabalho, conforme demonstrado no

fluxograma (Figura 1).
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Figura 1. Fluxograma da estratégia de busca.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Quanto ao desenho dos estudos eleitos para a composicao desta revisao integrativa, 5
sao relatos de caso, 7 ensaios clinicos randomizados controlados, 1 ensaio clinico
randomizado, 4 estudos in vitro, 1 estudo prospectivo randomizado duplo-cego colorido, 1
estudo de coorte, 1 ensaio clinico randomizado triplo-cego, 1 estudo prospectivo randomizado
controlado, 1 estudo clinico longitudinal prospectivo, 1 ensaio clinico randomizado
controlado de boca dividida e 1 estudo transversal retrospectivo, com uma maior ocorréncia
de publicacdes em 2021.

A tabela 1 apresenta os 24 artigos eleitos, destacando os autores, ano de publicagao,

objetivo, tipo de estudo e os principais achados.

Tabela 1. Resumo dos estudos selecionados.

AUTOR/ANO OBJETIVO TIPO DE PRINCIPAIS ACHADOS
ESTUDO
TSENG et al., 2015 | Relatar um caso de reacdo Relato de caso Reagdes tardias podem
tardia de corpo estranho a acontecer, como o granuloma de
materiais de AH em um local corpo estranho depois da

moderadamente distante do
local da injecao.

aplicacdo do AH, devido a sua
migracdo para outra regido, mas
¢ raro ocorrer.

DOGAN et al,
2017

Testar a hipdtese de que a
adi¢do de matriz a base de AH
ao enxerto osseo heter6logo
colagenizado aumentaria a
formagdo odssea no periodo
inicial de cicatrizacdo.

Ensaio clinico
randomizado
controlado

Confirmou-se com os resultados
das microto-mografias e
histomorfometrias a hipdtese de
que a adigdo de uma matriz a
base de AH ao enxerto 0sseo
heterélogo colagenizado para
aumento dos seios paranasais
melhora a formagdo Odssea e
cicatrizacao inicial em
comparagdo com o enxerto
osseo heterdlogo sozinho.

BRITO;
NOGUEIRA;
FERREIRA, 2017

Apresentar um caso clinico,
associando a confecgdo de
uma protese total com a
aplicagdo de preenchedores
faciais e toxina botulinica, a
fim de  solucionar os
problemas causados pela perda
dentaria e os efeitos do tempo
sobre a pele

Relato de caso

A técnica de reabilitagdo com
protese total, associada

a aplicacdo de toxina botulinica
e de 4cido hialurénico de forma
adjuvante ¢ um método de
tratamento indicado para quem
busca resultados na estética da
face e equilibrio no sistema
estomatognatico.

PILLONI et al,
2018

Averiguar as
vantagens da

possiveis
aplicagdo

Ensaio clinico
randomizado

Os achados indicaram que o0 uso
do AH como adjuvante pode
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adjuvante do AH no
procedimento  de  retalho
coronario avancado  em
tratamentos de  recessoes
gengivais.

controlado

ndo s6 melhorar os resultados
clinicos, mas também representa
uma op¢do para reduzir a
morbidade dos pacientes.

AFAT;
AKDOGAN;
GONUL, 2018

Investigar o efeito do lisado
rico em plaquetas e fibrinas
(L-PRF) sozinho e quando
combinado com AH na cura
precoce de tecidos moles apods
exodontias de terceiros
molares mandibulares.

Estudo
prospectivo
randomizado
duplo-cego e

colorido

Os resultados evidenciaram que
quando uma esponja de AH ¢
acrescida ao L-PRF pode ser
eficaz na  melhoria da
cicatrizacdo de tecidos moles
apos exodontias, assim como
pode ser usada para prevenir
osteite  alveolar e  outras
infec¢des no pos-operatorio.

ALMEIDA et al.,

2018

Avaliar a hipotese de que um
hidrogel fotopolimerizadvel a
base de AH associado a lisado
de plaquetas (PL) humana
promoveria o recrutamento,
aumentaria a proliferagdo, o
metabolismo ¢ induziria a
diferenciagdo em  culturas
primarias isoladas da polpa
dentaria humana.

Estudo in vitro

Os hidrogéis de AH incorporado
ao lisado de plaquetas protegem
a viabilidade e proliferacdo
celular, além de estimular a
expressdo de  marcadores
osteogénicos ¢ deposigdo de
matriz mineralizada.

SILVA et al., 2018

Testar o acréscimo de
hidrogéis injetaveis de AH
com nanocristais de celulose
(CNCs) ao lisado de plaquetas
(PL) quanto a capacidade de
promover recrutamento celular
e atividade pré-angiogénica na
endodontia regenerativa.

Estudo in vitro

Os achados demonstraram que o
acréscimo dos hidrogéis de AH
melhorou a preservacdo, bem
como aumentou a recrutagdo das
células viaveis da polpa e
impulsionou o processo de
formagdo de novas células.

KAYA et al., 2019

Comparar a eficacia do AH e
dos xenoenxertos no reparo de
defeitos dsseos do tipo
deiscéncia peri-implante
ocorridos durante a colocacao
do implante.

Estudo
prospectivo
randomizado
controlado

A adicdio de AH de forma
adjuvante aos xenoenxertos
pode ser uma opgao viavel para
o reparo de defeitos dsseos do
tipo deiscéncia peri-implante
ocorridos durante a colocagdo
do implante.

MARZOOK et al.,

2019

Comparar o efeito da
artrocentese convencional e da
injecdo intra-articular usando
uma mistura de AH e
corticosteroide em distarbios
internos da ATM.

Ensaio clinico
randomizado
controlado

A inje¢@0 Unica intra-articular
de uma mistura de AH de alto
peso molecular e corticosterdide
provou ser menos invasiva,
menos dolorosa e menos
demorada.

LERMA et
2019

al.,

Avaliar os efeitos de um gel de
AH aos 45 dias sobre o
microbioma de implantes com
peri-implantite  com  pelo
menos 1 ano de carga.

Ensaio clinico
randomizado
controlado

O uso de AH em estagios
avancados de peri-implantite
resultou em uma diminuicdo da
diversidade alfa microbiana,
sugerindo uma acdo protetora do
sitio peri-implante contra a
colonizagdo bacteriana.
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SUCHANEK et al.,
2019

Analisar o resultado de um
tratamento de osteite alveolar
(OA), com um dispositivo
farmacolégico contendo a
adi¢do de AH liofilizado ao
dicloridrato de octenidina.

Estudo de coorte

Os dados adquiridos
confirmaram que o AH
liofilizado, combinado com
octenidina, ¢é somatorio no
tratamento da OA. Os resultados
sd0 clinicamente importantes,
pois a OA ¢é uma complicagdo
comum apds extragdes de
terceiros molares.

RAUSO et al., 2020

Tlustrar 0s resultados
duradouros e esteticamente
agradaveis que podem ser
alcangados pela modelagdo
nasal associada ao uso do AH.

Relato de caso

A remodelagdo nasal por inje¢do
adjuvante de AH pode ser
realizada de forma rapida,
segura e eficaz com o minimo
de desconforto ou tempo de
inatividade do paciente.

MARIN et al., 2020

Investigar a eficacia do acido
hialurénico na cicatrizagdo e
dor pos-extragdo em pacientes
com diabetes tipo 2 mal
controlado.

Ensaio clinico
randomizado
controlado

O acido hialurénico a 0,8%
colocado no soquete
pos-extracdo em pacientes com
diabetes mal controlado pode
melhorar a cicatrizagdo dos
alvéolos, especialmente nos
primeiros dias apos a aplicagdo.

ALHABASHNEH
etal., 2020

Avaliar a eficacia do AH na
perda da papila interdental
(PDI) na zona estética.

Estudo clinico
longitudinal
prospectivo

Concluiu-se, que o uso de gel de
AH para o tratamento de
triangulos pretos

devido a perda PDI ¢ um
procedimento com resultados
promissores

nos primeiros 6 meses apos a
injecdo.

BECERRIL et al.,
2020

Descrever o uso de AH a 0,2%
em gel no tratamento da
Penfigbide da  membrana
mucosa (PMM) com
expressao labial e associacdo
com artrite reumatoide (AR).

Relato de caso

O AH a 0,2%, demonstrou
eficacia no tratamento da PMM
em associagdo com AR, em que
as lesOes cicatrizaram sem a
necessidade de modificagdes no

tratamento medicamentoso ou
descontinuagdo do metotrexato.

URBANO et al.,
2020

Analisar a eficicia da
artrocentese  associada a
viscossuplementagdo com uso
do AH.

Relato de caso

A adigdo do AH propiciou
melhoras do  quadro de
sintomatologia do paciente, no
qual a abertura bucal evoluiu de
25mm para 36 mm, ap6s 30 dias
do procedimento.

SCHMIDT et al.,
2021

Avaliar o efeito de fragdes
moleculares puras e definidas
de AH associado a enzimas na
viabilidade, atividade
proliferativa e expressdo de
marcadores de superficie de
células tronco da polpa
dentaria (DPSCs) apos longo
cultivo a termo in vitro.

Estudo in vitro

A adi¢do do AH pode afetar a
atividade de proliferacdo, o
tamanho da «célula e os
marcadores  de  superficie
(fendtipo) das DPSCs. Porém,
mais investigagoes sdo
necessarias para determinar a
cinética de degradacdo do
arcabougo com AH e seu
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impacto nas DPSCs.

MAMAJIWALA et
al., 2021

Avaliar e comparar a eficacia
clinica e radiografica do gel de
acido hialurénico (AH) a 0,8%
como adjuvante do
desbridamento do  retalho
aberto (OFD) versus o
desbridamento do  retalho
aberto (OFD) isolado no
tratamento de defeitos
intradsseos periodontais.

Ensaio clinico
randomizado
controlado

Mostrou-se que o gel de AH em
conjunto com o desbridamento
do retalho aberto resultou em
melhores resultados clinicos e
radiograficos em comparagdo
com o desbridamento do retalho
aberto isoladamente.

BARDELLINI et
al., 2021

Investigar as terapias
administradas a adolescentes
italianos com
gengivoestomatite  herpética
primaria (PHGS)

Estudo transversal
retrospectivo

Evidenciou-se que o enxaguante
bucal contendo verbascosideo e
hialuronato de sodio parece ser
mais eficaz em termos de dor e
resolucdo das lesdes do que os
enxaguantes de acido
hialurénico em gel ou
clorexidina em gel.

HOSSEINI et al.,
2021

Analisar a  eficacia do
tratamento com um
enxaguante bucal combinado
contendo vitamina E,
triancinolona e acido
hialurbnico em comparagio
com o enxaguante bucal
triancinolona isoladamente em
pacientes com mucosite oral
induzida por radioterapia.

Ensaio clinico
randomizado
triplo-cego

Mostrou-se que o enxaguante
bucal contendo AH ¢ eficaz no
tratamento da mucosite oral
causada por radioterapia, ao
evidenciar acdo antioxidante,
anti-inflamatoria ¢ melhoria no
processo cicatricial.

ILDES et al., 2021

Analisar o sucesso de um gel
acrescido de AH como
medicamento para pulpotomia
de molares deciduos humanos
e compara-lo com tratamentos
de pulpotomia com
formocresol (FC) e sulfato
férrico (FS) por até 12 meses.

Ensaio clinico
randomizado

O AH demonstrou ser um
aditivo  biocompativel com
caracteristicas promissoras para
a pulpotomia em molares
deciduos, ndo sendo, portanto,
inferior ao FC ou FS.

ORTIZ et al., 2021

Investigar um sistema de
hidrogel injetavel autofixante
formado por aldeido
modificado (a-HA), hidrazida
modificada (ADH),
enriquecido com lisado de
plaquetas, contendo a adicdo
de AH para a regeneragio
endodontica.

Estudo in vitro

O sistema de hidrogel exibiu
propriedades de suporte e
promoveu a migracdo celular
para as superficies dentinarias in
vitro. Os resultados
demonstraram um  potencial
clinico promissor para terapias
regenerativas endodonticas, que
podem ser refor¢cadas com mais
estudos.

FAOUR;
DAYOUB;
HAJEER, 2022

Averiguar a eficacia de
multiplas injegdes de fibrina
rica em plaquetas (i-PRF) em
pacientes com  fenbtipos
gengivais finos em
comparagdo com os do AH no

Ensaio clinico
randomizado
controlado de
boca dividida

Ambas as técnicas
minimamente invasivas foram
mais eficazes em melhorar o GT
do que o KTW, sem diferengas
estatisticas relevantes entre a
aplicagdo adjuvante das
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aumento da espessura gengival mesmas.
(GT) e da largura do tecido
queratinizado (KTW)
adjuvantemente a profilaxias e
raspagens.

ALPAN & CIN, | Avaliar os efeitos do AH, Ensaio clinico O AH exibiu um impacto

2023 acido hipocloroso (HOCI) e randomizado positivo na epitelizacdo da
flurbiprofeno como fatores controlado cicatrizacao das feridas
aditivos na morbidade palatinas e na melhora do
pos-operatoria de areas eritema. HOCI e flurbiprofeno
doadoras  palatinas  apods proporcionaram menos dor; no
cirurgia de enxerto gengival entanto, eles podem ter efeitos
livre (FGQ). negativos na cicatrizagdo de

feridas palatinas.

Fonte: Autores (2023).

A reabilitacdo com implantes tem grande destaque na literatura por ser preferivel em
espagos edéntulos parciais e totais. Entretanto, muitos casos tornam-se desafiadores, pois
apresentam rebordos com alturas reduzidas, assim como defeitos resultantes de doencas
periodontais, exodontias, reabsor¢des Osseas que sdo ocasionadas com o avancar da idade e
até mesmo por deiscéncias formadas no ato da cirurgia de instalacdo dos implantes. Neste
contexto, a intervengdo prévia em fatores estéticos e funcionais, a exemplo de fenestragoes
Osseas e exposicao de superficies do implante pode possibilitar o sucesso a longo prazo.
Todavia, a adicdo do 4acido hialur6nico em xenoenxertos com posterior cobertura de
membrana colagena reabsorvivel, evidencia efeitos positivos ao corrigir exposigdes
implantares indesejaveis (KAYA et al., 2019).

Em contraste, Dogan et al. (2017), também investigaram os beneficios do acido
hialurénico neste ambito e comprovaram por meio de andlises histomorfométricas e
microtomografias computadorizadas, que o AH ¢ um excelente adjuvante para enxertos
0sseos heterologos colagenizados em aumentos de seios paranasais que antecedem a
instalacdo de proteses implantossuportadas. Contudo, eles destacaram que a maior parte das
evidéncias disponibilizadas sdo a curto prazo e que pesquisas com maiores periodos podem
aumentar o grau de confiabilidade da implementagdo da técnica na odontologia, ao
possibilitar tratamentos confortaveis e que melhorem o progndstico dos pacientes.

Ainda no que se refere a area protética, € preciso entender que com o passar do tempo
ocorrem transformagdes corporais, em que o envelhecimento pode proporcionar alteracdes
organicas e funcionais no individuo. Ao associar esse processo de envelhecimento com a

populagdo mais idosa, ¢ destacavel o elevado niimero de desdentados totais em territorio
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brasileiro, tal fato ocasiona uma instabilidade no sistema mastigatdrio. Nessas circunstancias,
torna-se imprescindivel a reabilitagdo oral protética, e em alguns casos, a aplicacdo de
preenchedores faciais para restabelecer problemas causados pela perda precoce dos elementos
dentarios. Desta forma, o acido hialurénico atua como adjuvante no processo reabilitador,
desempenhando papel importante no suporte facial, pois propde devolver o equilibrio ao
sistema estomatognatico, além de melhorar o fator psicoldgico, bem-estar do paciente e
harmonizar a sua face (BRITO; NOGUEIRA; FERREIRA, 2017).

Deste modo, ¢ sabido refletir que o 4cido hialuroénico na reabilitacdo com proteses
convencionais ou mais modernas, quando associado a substancias como enxertos, assim como
a questoes estéticas, pode tornar a conduta somatdria e resolutiva. Ademais, pode agir ao
contribuir em processos de peri-implantite por ser um componente de grau eldstico,
conferindo a lubrificagdo tecidual, barreira contra bactérias e virus que possam estar
associados a esse processo (LERMA et al., 2019).

O aumento da popularidade dos procedimentos ndo cirtirgicos estéticos pode ser
explicado, pelo menos em parte, pela acessibilidade desses tratamentos e pelo tempo minimo
de inatividade referindo-se a recuperagdo. Diante disso, o acido hialurénico em associagao a
outros fatores como artificios indutores de colageno e at¢é mesmo na complementagdo da
harmonia dos tercos faciais com a remodelacdo nasal, tem estado em pauta literaria por poder
ser realizado de forma rdpida, segura e resolutiva com o minimo de desconforto ao paciente.
Entretanto, o sucesso desta combinagdo so6 ¢ efetivado quando os pacientes sao avaliados
cuidadosamente com andlise prévia da indica¢do e quando ha a presenga de um planejamento
meticuloso de pré-tratamento (RAUSO et al., 2020). Em contraste, Tseng et al. (2015),
evidenciaram que apesar dos preenchedores dérmicos serem considerados seguros para o uso
estético, varios sdo os efeitos adversos tardios passiveis de ocorréncia, como a formacao de
corpo estranho através de granulomas, em que isso deve-se a migracdo do AH para uma
regido distante do local aplicado, levando o paciente a passar por uma excisao cirurgica para a
sua remoc¢ao.

A substancia em discussao também tem sido amplamente aplicada na area
estomatologica, em que o seu uso pode ser empregado no tratamento da penfigoide, que ¢é
caracterizada como uma doenga autoimune subepidérmica ocasionada pela alta producdo de
autoanticorpos que atuam de forma negativa contra a membrana basal. De forma mais
especifica, tem-se a penfigdide da membrana mucosa, que em alguns casos pode esta
associada a artrite reumatoide, no qual a cavidade oral serd o local de maior prevaléncia para

0 seu aparecimento, com o acometimento de labios, gengivas, lingua, mucosa bucal, crista
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alveolar e palato. Neste caso, o AH em gel a 0,2% torna-se uma excelente opg¢ao por ser uma
alternativa adjuvante aplicdvel em lesdes causadas pela condicdo apresentada, em que ¢
perceptivel a eficacia no controle da dor, queimagao e regeneragdo tecidual, além de nao
existir interagdo medicamentosa entre os farmacos administrados a nivel sist€émico
(BECERRIL et al., 2020).

Similarmente, pode-se destacar uma reacdo adversa consequente da radiagdo
empregada para o tratamento de canceres da regido de cabega e pescoco, a mucosite. Ela ¢
uma inflama¢do aguda da mucosa oral que se manifesta com a presenca de um vermelhidao
intenso ou lesdes, que podem atingir em quadros mais graves as mucosas da garganta, laringe
e esofago. Por conseguinte, os habitos cotidianos sdo muitas vezes afetados, principalmente
no aspecto nutricional e cuidados diarios com a higienizagao. A vista disso, o emprego de um
enxaguante bucal, contendo dentre outros compostos o acido hialurénico, ¢ uma proposta
possivel de ser administrada, ao proporcionar a formacdo de uma barreira fisica protetora
capaz de promover a reparagao de tecidos e proliferacao celular, reduzindo assim as respostas
inflamatérias (HOSSEINI ef al., 2021).

No ambito das condigdes estomatoldgicas, a odontopediatria também tem se
beneficiado da atuagdo adjuvante do acido hialurdnico, pois sabe-se que a gengivoestomatite
herpética primaria ¢ a manifestacdo clinica mais observada em criangas e adolescentes, que
geram desconforto, inflamacao nas mucosas bucais € isso repercute na questao da alimentagao
do paciente, assim como em seu bem-estar. Neste pressuposto, a adi¢ao no tratamento, de
substancias a base de 4cido hialurénico como o hialuronato de soédio, que atua como barreira
fisica entre o meio bucal, mucosa oral, induzindo também alteragdes
biomoleculares/fisiologicas nos queratinocitos e células mesenquimais € somatéria € nao
apresenta interagao com os medicamentos administrados, a exemplo do aciclovir. Destarte,
percebe-se 0 qudo vantajosa € a associacdo do glicosaminoglicano discutido na area da
estomatologia odontologica (BARDELLINI et al., 2021).

Na engenharia de tecidos o AH ¢ considerado um material promissor devido as suas
propriedades biocompativeis, biodegradaveis e bioabsorviveis, além de suas caracteristicas
quimicas e alto nivel de processamento técnico. As qualidades quimicas e bioativas deste
componente, como a capacidade de ligar moléculas de 4gua ou formar uma estrutura para a
migracao celular, fornecem um ambiente propicio para as células semeadas, enquanto sua
funcdo condutora facilita o crescimento interno dos tecidos circundantes (ALMEIDA et al.,
2018). Portanto, o AH pode ser produzido em muitas formas e formatos, abrindo uma ampla

gama de aplicagdes com outras substancias, a exemplo de situagdes endodonticas em que as
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pesquisas buscam por testa-lo em fragmentos menores associado a enzimas, com o objetivo
de vislumbrar a manutengdo da vitalidade das células pulpares e entender mecanismos que
futuramente possam oportunizar condutas mais conservadoras na odontologia (SCHMIDT et
al., 2021).

No entanto, Silva et al. (2018) evidenciaram que a capacidade de estratégias de
engenharia de tecidos da polpa dentaria (TE), especificamente em questdes endodonticas
regenerativas para promover uma revascularizacdo rapida, ainda ¢ limitada, pois a anatomia
complexa do sistema de canais radiculares (RCS) e o estreito acesso apical limitam o
suprimento de novos vasos sanguineos e o crescimento do tecido pulpar. Em carater
semelhante, Ortiz et al. (2021), destacaram que os procedimentos da TE precisam ter uma
matriz que seja de facil introdugdo nos RCS e tenham adesdo firme as paredes dentinarias
para assegurar uma coloniza¢do adequada a superficie, com células progenitoras capazes de
restaurar o complexo dentino-pulpar. Neste pressuposto, os autores observaram que um
sistema com aldeido, hidrazidas enriquecidos com lisado de plaquetas envolto em hidrogéis
de AH obteve resultados promissores de suporte, viabilizando a sinalizacao entre as células
mesenquimais e epiteliais em superficies dentinarias in vitro.

Porquanto, tendo em vista as caracteristicas estudadas do AH, Ildes ef al. (2021),
quiseram testar tais propriedades em pulpotomias de 130 molares deciduos. Ao qual, em um
ensaio clinico randomizado com 44 criancas, investigaram o sucesso de um gel acrescido de
AH e o compararam com tratamentos de pulpotomias com formocresol e sulfato férrico, tendo
o acompanhamento de 1 ano. Para tal, em todos os dentes foram removidas as porcdes
pulpares coronais e tais solugdes foram acrescidas. Os resultados evidenciaram que o gel com
adi¢do de AH atuou de maneira biocompativel e a analise de equivaléncia sugeriu que o AH
mesmo ainda nao sendo tdo propagado neste ambito, obteve paridade quanto as outras
substancias estudadas.

Na cirurgia, as propriedades supracitadas também tém sido utilizadas na osteite
alveolar, que ¢ uma condi¢do que se manifesta através de dor localizada dentro e ao redor do
local de extracdo, em que o coagulo sanguineo poés-operatorio foi desintegrado. Desta
maneira, o uso de um material tipo esponja, composto por medicamentos totalmente soluveis
como o cloreto de calcio e dicloridrato de octenidina (ODC) associado ao acido hialurénico,
foi desenvolvido e aplicado para servir como um antisséptico atoxico, de dissolucao lenta, que
adere a mucosa e obtura a ferida. Neste interim, os resultados do estudo evidenciaram que o
acréscimo de AH liofilizado ao ODC tem a capacidade de desinfetar a ferida, aderir 8 mucosa,

cicatriza-la, promover absor¢do completa, efeitos analgésicos e ndo alérgicos (SUCHANEK
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et al., 2019). Outrossim mensuravel, ¢ a sua utilizacdo em procedimentos cirurgicos em areas
doadoras, como na regido de palato, em que a sua aplicagdo de forma topica e adjuvante pode
ser eficaz no processo de epitelizacdo, pois o AH desempenha um papel curativo na
cicatrizacdo das feridas, oferecendo efeitos expressivos de reparo em 21 dias (ALPAN & CIN,
2023).

Ainda ao referir-se a area cirargica, um desafio encontrado ¢ o processo de
cicatrizagdo apds exodontias, que pode ser deficiente em pacientes portadores de diabetes
mellitus tipo 2 decorrente de sua condicdo sistémica, pois a hiperglicemia cronica torna-se um
fator predisponente para complicacdes no aspecto microvascular e macrovascular, existindo
relacdes diretas com condicdes orais. Neste aspecto, o AH tem papel adjuvante fundamental
ao propiciar um efeito anti-inflamatorio durante a etapa de cicatrizagdo, ao ser colocado em
um soquete pos-extragdo, conferindo uma taxa positiva de fechamento das feridas,
principalmente nos primeiros dias posteriores a aplicagdo. Deste modo, ¢ notoria a
contribui¢do que o composto emprega quando em associacdo com outros componentes no
ambito cirurgico, na bioengenharia dental e endodontia (MARIN et al., 2020).

Na periodontia os efeitos do acido hialurdnico tém sido explorados ha longo prazo, em
que estudos destacaram que a aplicagdo adjuvante de gel de AH na concentragdo de 0,8% no
desbridamento de retalho aberto, pode melhorar os resultados clinicos, radiograficos e
tomograficos de defeitos periodontais intradsseos cronicos, com o ganho de inser¢ado clinica e
evolugdes no preenchimento dos defeitos 0sseos contralaterais. Tal fator, pode ser explicado,
pois o composto em evidéncia tem uma influéncia anti-inflamatdria criada pelo efeito de
eliminagdo, através da drenagem de prostaglandinas, metaloproteinases e outras moléculas
bioativas. Ademais, o AH tem uma influéncia antiedematosa que estd associada a agao
osmotica. Por causa de suas propriedades estimulantes de cicatrizagdo de tecidos, pode atuar
como adjuvante ao tratamento manual e a procedimentos cirargicos periodontais
(MAMAIJIWALA et al., 2021).

Além disso, problemas relacionados aos tecidos de protecao e suporte do dente podem
ocasionar a doenga periodontal, no qual reflete significativamente na estética e fungdes
fundamentais, pelo surgimento de “black spaces”, devido a perda de papila interdentaria,
contribuindo para que as ameias gengivais fiquem mais afastadas e que favorecam
complicacdes no que diz respeito a impacc¢do alimentar, formacao de palavras e na autoestima
do individuo. Desta maneira, um xenoenxerto de acido hialurdnico pode colaborar como
agente adjuvante na neoformagao do tecido das papilas, tornando-se uma interessante escolha

por ser um composto biocompativel e por apresentar uma melhora significativa nos 3 meses
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iniciais de uso (ALHABASHNEH et al., 2020). Em sinergia, Faour; Dayoub; Hajeer (2022),
destacaram em seu estudo a aplicabilidade do AH no tratamento de fenotipo gengival fino,
sendo este tipo o mais propenso a ocorréncia de recessdo gengival, assim para a melhora do
quadro clinico foi proposto inje¢des de acido hialurdnico com a finalidade de acelerar a
proliferacdo de fibroblastos gengivais e o aumento de tecidos moles, obtendo-se um resultado
satisfatorio com o aumento da espessura gengival e largura do tecido queratinizado em 3
meses.

No tocante das disfun¢des temporomandibulares (DTMs) muitos sdo os tratamentos
propostos pela literatura, desde o farmacoldgico ao cirtrgico, para tentar controlar a dor e
restabelecer a cinética articular normal. Sabe-se, que o AH é o componente mais critico da
cartilagem articular, que tem um papel importante na lubrificagdo e nos tecidos articulares,
porém as alteragdes inflamatorias podem levar a uma despolimerizagdo dele, resultando em
uma diminui¢do do seu peso molecular e concentragdo. Em virtude disso, uma intervengao
plausivel seria a administragdo de injecdo intra-articular de acido hialurénico acoplado a um
corticosterdide, no qual ird atuar de maneira menos dolorosa, menos invasiva, além de
promover a¢ado anti-inflamatoria e lubrificante (MARZOOK et al., 2019).

Adicionalmente, Urbano ef al. (2020), destacam em seus estudos que ha evidéncias de
que procedimentos minimamente invasivos, particularmente em combinagdo com a injecao
intra-articular adjuvante de d4cido hialurébnico e a técnica de artrocentese, sdo
significativamente eficazes no tratamento de disfungdes temporomandibulares refratarias, em
que observa-se uma melhora expressiva da dor e reducdo da crepitacdo e estalidos, além de
um aumento positivo da abertura bucal maxima de 25mm para 36mm, em 30 dias de
aplicagdo. Assim, os procedimentos minimamente invasivos, merecem ser implementados
como tratamentos eficientes de primeira linha ou devem ser considerados precocemente, ou
seja, assim que os pacientes ndo apresentarem um beneficio claro de um tratamento
conservador inicial.

Desta maneira, os achados evidenciam que a atuagdo e aplicabilidade adjuvante do
acido hialurdnico ¢ mais consolidada cientificamente nas areas odontoldgicas da periodontia,
DTM, cirurgia e implantodontia. No qual, a estomatologia também demonstra resultados
promissores ¢ bastante investigados, devido aos papéis multipotentes que o
glicosaminoglicano discutido exerce nos pressupostos de inflamacao, cicatrizag¢do, controle de
infec¢des, quimiotaxia, fatores osteogénicos, proliferacao celular e aspectos afins. Quanto a
estética facial, o AH discerne importante papel, entretanto ¢ mais destacado como

protagonista do que adjuvante.
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Na endodontia regenerativa, o composto aditivo tem denotado crescente
expressividade, principalmente nas questdes de engenharia de tecidos da polpa dentaria.
Porém os estudos ainda sdo limitados, sdo poucos os achados disponiveis na literatura
cientifica.

Para haver uma confiabilidade maior, investigagdes, ensaios clinicos randomizados,
estudos com acompanhamentos a longo prazo e amostras mais amplas serdo somatorias a

usabilidade do AH adjuvante nas multiplas areas odontoldgicas.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O AH mostrou ser somatério e efetivo enquanto o seu emprego adjuvante nas
terapias clinicas odontologicas, fugindo da prerrogativa comumente disseminada que o seu
uso ¢ exclusivo no dmbito estético, ao comprovar os seus beneficios funcionais nas multiplas

areas da odontologia.
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