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PREFÁCIO

Essa obra é resultado de um trabalho em equipe, entre docentes e discentes da Pós-
graduação do Instituto de Ciência e Tecnologia (ICT) da UNESP – Campus de São José 
dos Campos. Este e-book foi construído durante a disciplina de Reabilitação com Implantes 
Ósseo-integrados do nosso programa de pós-graduação, e tem o objetivo de introduzir os 
leitores aos principais conceitos da fase protética da reabilitação com implantes. 

Essa obra foi elaborada durante uma etapa importante da formação de futuros 
mestres e doutores, e esperamos que além do impacto positivo na formação destes, que 
esse e-book seja também um contribuição importante na construção do conhecimento do 
leitor que busca aprimorar seus estudos. 

Convidamos você a ler esse livro para aprender e/ou reiterar sobre o planejamento 
protético desde a fase do condicionamento do tecido periimplantar, o conhecimento dos 
componentes envolvidos durante a reabilitação, os materiais e técnicas de moldagem de 
transferência dos implantes, até os cuidados posteriores ao final do tratamento, considerando 
sempre as relações maxilo-madibulares para garantir o sucesso a longo prazo.  

Desejo uma ótima leitura a todos!

Nathália de Carvalho Ramos
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RESUMO: Na reabilitação oral com prótese 
sobre implantes, a reabertura protética, também 
chamada de segunda etapa cirúrgica, consiste em 
expor a região de topo do implante para instalação 
de componentes protéticos. Essa etapa permite 
avaliação direta dos tecidos periimplantares e tem 
como objetivo proporcionar um adequado perfil 
de emergência. Em implantodontia, o conceito 
de perfil de emergência pode ser definido como 
o ângulo entre o pilar de cicatrização e a sua 
projeção a partir da superfície do implante. 
O perfil irá compor o contorno da mucosa peri 
implantar e está diretamente relacionado à 
estética dental. Existem algumas maneiras de 
se conseguir o correto perfil de emergência 
previamente à confecção da restauração final, 
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por meio dos componentes cicatrizadores, manipulação das próteses provisórias e cirurgias 
periodontais. No presente capítulo iremos abordar as etapas desta reabertura protética, bem 
como as formas de obtenção do perfil de emergência. 
PALAVRAS-CHAVE: Implantodontia, Reabertura protética, Perfil de Emergência, Estética 
Dental. 

PROSTHETIC REOPENING AND EMERGENCE PROFILE
ABSTRACT: In oral rehabilitation with prosthesis over implants, prosthetic reopening, also 
called the second surgical stage, consists of exposing the top region of the implant for 
installation of prosthetic components. This step allows direct assessment of peri-implant 
tissues and aims to provide an adequate emergence profile. In implant dentistry, the concept 
of emergence profile can be defined as the angle between the healing abutment and its 
projection from the implant surface. The profile will compose the contour of the peri-implant 
mucosa and is directly related to dental esthetics. There are some ways to achieve the 
correct emergence profile prior to making the final restoration, through healing components, 
manipulation of temporary prostheses and periodontal surgeries. In this chapter, we approach 
the stages of this prosthetic reopening, as well as the forms of emergence of the emergence 
profile.
KEYWORDS: Implantology, Prosthetic Reopening, Emergency Profile, Dental Aesthetics.

1 | 	INTRODUÇÃO
O planejamento estético é um dos fatores imprescindíveis no tratamento reabilitador 

com prótese sobre implante e tem sido amplamente discutido na literatura científica. Um 
dos desafios relacionados à reabilitação com implantes é restabelecer a transição entre 
estética rosa e branca com naturalidade (Seyssens L, 2021). Esse fator está diretamente 
relacionado ao perfil de emergência. O conceito de perfil de emergência pode ser definido 
como o ângulo entre o pilar de cicatrização e a sua projeção a partir da superfície do implante 
(Chee W et al. 2006). A etapa de reabertura protética permite avaliação direta dos tecidos 
periimplantares e tem como objetivo proporcionar um adequado perfil de emergência.  

Um contorno harmônico da mucosa peri implantar envolve um perfil de emergência 
que se assemelha a um dente natural, bem como a forma das papilas interdentais e o limite 
cervical. Para alcançar tal semelhança, é importante que o cirurgião dentista tenha domínio 
de técnicas de manipulação dos tecidos gengivais antes, durante e após o procedimento 
reabilitador (Alshiddi IF, 2015). 

Diante da importância de um perfil de emergência adequado para o sucesso do 
tratamento em implantodontia, o objetivo deste capítulo é introduzir o cirurgião dentista 
à técnicas de reabertura protética e de manipulação dos tecidos gengivais que serão 
necessárias para atingir esse fim.
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2 | 	2ª ETAPA CIRÚRGICA
Objetivos: A segunda etapa cirúrgica, chamada de reabertura, é a etapa que permite 

avaliação direta dos tecidos periimplantares, ou seja, tecidos adjacentes ao implante. Nessa 
etapa são feitas correções, se necessário, para estabelecer as bases para o sucesso do 
tratamento a longo prazo.(CARDOSO, A. C.et al, 2005). 

Na reabertura do implante, os principais objetivos são o acesso visual ao parafuso 
de cobertura da fixação, acesso permanente à plataforma do implante para a confecção da 
prótese, individualização do contorno e perfil de emergência na área cervical da prótese e 
avaliação da osseointegração. (CARDOSO, A. C. et al, 2005)

Critérios para avaliação do implante na segunda etapa cirúrgica: O sucesso do 
tratamento da prótese sobre implantes está relacionado ao processo de osseointegração. 
É importante avaliar se há condição de saúde dos tecidos periimplantares na segunda 
etapa cirúrgica. Clinicamente, os critérios para essa avaliação são: fixação rígida do 
implante, ausência de perda de crista óssea, ausência de dor, zona adequada de gengiva 
queratinizada, ausência de inflamação, contorno apropriado dos tecidos duro e mole, o 
pilar da prótese deve permitir a carga do implante sob condições fisiológicas(MISCH, C.E 
et al. 2008).

Fatores que podem levar ao insucesso da prótese sobre implantes: A perda 
da crista óssea pode levar ao insucesso do tratamento. Quando detectada no processo 
de avaliação do implante na segunda etapa cirúrgica, é preciso entender a causa para 
prosseguir com as etapas protéticas(MISCH, C.E et al. 2008).

2.1	 Tipos de incisão
Para iniciar a segunda etapa cirúrgica, é necessário fazer a seleção dos componentes 

protéticos ou dos parafusos de cicatrização que serão utilizados. Então, é necessário ter 
conhecimento do tipo de plataforma do implante que foi instalado na primeira etapa cirúrgica 
antes de iniciar a reabertura.(MISCH, C.E et al. 2008).  

Após providenciar os componentes protéticos ou cicatrizadores, o cirurgião dentista 
irá prosseguir com a etapa de reabertura, para tal, é preciso realizar uma incisão no tecido 
gengival com o objetivo de exposição da superfície do parafuso de cobertura do implante.  
A seguir, abordamos os diferentes tipos de incisão mais utilizados nessa fase:

•	 Incisão circular: A indicação dessa técnica é para casos em que a mucosa 
queratinizada ao redor do implante apresenta quantidade e qualidade adequa-
das, bem como correto posicionamento do implante.(CARDOSO, A. C.et al, 
2005) Pode ser feita de duas maneiras:

•	 Utilizando bisturi com lâmina convencional: Com uma sonda exploradora, 
localizar a cavidade central do tapa implante, ou esta esta ligeiramente ex-
posta. Em seguida, posicionar a chave hexagonal menor na cavidade da 
tampa. Afrouxar a tampa do implante até formar uma área de isquemia no 
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tecido. Com a lâmina convencional montada em bisturi, incisar circundando 
a tampa do implante. Por fim, remover o tecido incisado em torno da tampa 
do implante.(CARDOSO, A. C.et al, 2005). (FIGURA 1).

A B  
FIGURA 1: Localização do tapa implante (A). Exposição do tapa implante na cavidade oral. (B).

•	 Utilizando bisturi circular: Geralmente, essa técnica elimina mucosa quera-
tinizada na região vestibular, por isso sua indicação é limitada. Os passos 
são: localizar o orifício central da tampa do implante com uma sonda explo-
radora, posicionar o bisturi circular no orifício do parafuso do tapa implante 
e, com movimentos circulares, pressionar o tecido periimplantar em direção 
ao implante. Com uma pinça clínica, remover o tecido gengival incisado, 
expondo a tampa do implante.(CARDOSO, A. C.et al, 2005). 

•	 Incisão palatal com retalho deslocado para vestibular: Técnica utilizada 
em casos em que a intenção é ganhar aumento de volume e faixa de gengiva 
queratinizada por vestibular. Os passos são: fazer uma incisão horizontal por 
palatina  adjacente à posição do tapa implante, podendo estender esse limite 
em alguns milímetros, respeitando as papilas interdentais; fazer duas incisões 
verticais, descolar e rebater o retalho por vestibular.(CARDOSO, A. C.et al, 
2005),(Equipe Implant Team Brazil, 2019). (FIGURA 3).
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A B

C D

E F

G H

FIGURA 2: Vista incisal (A). Incisão horizontal e incisões verticais (B). Retalho rebatido por vestibular 
e exposição do tapa implante (C). Instalação do cicatrizador(tá certo?) (D). Visualização da sutura por 
incisal (E). Visualização da sutura por vestibular (F). Cimentação da coroa provisória (G). Aspecto final 

pela vista incisal (H). 

•	 Incisão em H: Técnica indicada para implantes unitários e permite manter as 
papilas adjacentes intactas. Os passos são: fazer uma incisão linear sobre o 
centro do tapa implante e duas incisões verticais à incisão linear, formando um 
“H”, descolar e rebater os retalhos por vestibular e por palatina.
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A próxima etapa, após a incisão e exposição do implante, é a remoção do tapa 
implante e instalação do cicatrizador ou componente protético, que é feita com uma chave 
do kit protético. Se o implante for de plataforma regular, é utilizada a chave hexagonal 
menor para remover o tapa implante e a chave hexagonal maior para instalar o cicatrizador 
ou componente protético(CARDOSO, A. C.et al, 2005),(Equipe Implant Team Brazil, 2019).

3 | 	CICATRIZADORES OU PARAFUSOS DE CICATRIZAÇÃO 
São dispositivos confeccionados normalmente em titânio e rosqueados aos 

implantes. Sua função é proporcionar aos tecidos moles uma cicatrização adequada para 
facilitar e viabilizar o acesso à plataforma do implante para a confecção da prótese(Equipe 
Implant Team Brazil, 2019). Características:

•	 Altura: A altura do cicatrizador pode variar de acordo com a altura da mucosa 
adjacente. Em geral, estão disponíveis em alturas de 3mm a 7,5mm. (catálogo 
da Conexão). 

FIGURA 3: Esquema demonstrando variação de altura dos cicatrizadores, com alturas de 3mm, 4mm, 
5mm, 5.5mm, 7mm e 7.5mm, respectivamente. 

•	 Diâmetro: O diâmetro do cicatrizador apresenta variação de 4mm a 5mm (ca-
tálogo da Conexão). 

FIGURA 4: Esquema demonstrando variação de diâmetro dos cicatrizadores em 4mm, 4.5mm e 5mm, 
respectivamente. 
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•	 Modo de colocação: O parafuso de cicatrização normalmente é instalado no 
momento da reabertura protética, ou seja, na segunda etapa cirúrgica. Em al-
gumas situações clínicas, onde se conseguiu bastante segurança na primeira 
etapa cirúrgica, ou seja, bom travamento inicial no implante, tipo ósseo favorá-
vel, boa altura e espessura de implante, podemos posicionar o cicatrizador já 
neste momento, evitando assim a necessidade de uma segunda intervenção 
cirúrgica, ganhando tempo no tratamento.  Casos específicos, em casos de 
instalação de implantes com carga imediata, principalmente na região ante-
rior, a segunda etapa cirúrgica também não se faz necessária, uma vez que o 
provisório é quem irá promover a cicatrização do tecido periimplantar dando o 
perfil de emergência necessário para a etapa protética.(CARDOSO, A. C.et al, 
2005),(Equipe Implant Team Brazil, 2019). 

Os cicatrizadores apresentam limitações, pois são peças pré fabricadas e 
apresentam um padrão de diâmetro e altura limitados. Essa limitação é mais evidente em 
casos anteriores, necessitando então de um provisório ou um cicatrizador personalizado 
(tampão) para o condicionamento deste tecido gengival a fim de se obter o correto perfil de 
emergência (Seyssens L et al., 2021).  

4 | 	PERFIL DE EMERGÊNCIA 
O êxito em restaurações implanto-suportadas de regiões com alto valor estético 

é altamente desafiador e complexo. Isto se deve não somente devido ao sucesso na 
osseointegração do implante, mas também na obtenção de resultados estéticos periodontais 
favoráveis, com tecidos moles saudáveis entregando um resultado não apenas funcional, 
mas também estéticamente agradável (CHOW, Y. C et al., 2010). Desse modo, este 
sucesso é baseado na obtenção de resultados estéticos semelhantes a dentes naturais e 
com tecidos moles sadios. Dentro destes critérios estéticos, está a manutenção da papila 
incisiva, que vai permitir a construção de próteses dentro dos padrões estéticos ideais. A 
presença da papila e um correto perfil de emergência é de extrema importância para se 
conseguir elementos dentários com forma adequada, elimina riscos da presença de black 
space, diminui riscos de impacção alimentar, facilita a higienização e a fonética (CHOW, Y. 
C et al., 2010).

Vários são os fatores comumente considerados como tendo alguma influência 
sobre a obtenção de papila quando se reabilita a região anterior da maxila. Biótipo tecidual, 
quantidade, angulação e posicionamento de implantes, situação biológica no momento da 
instalação do implante, tipo de material restaurador, tipo de conexão protética, posição 
das margens da restauração em relação ao nível gengival, são exemplo de fatores que 
influenciam o resultado estético final (CHUNG, S. et al. 2011).

Um biotipo periodontal fino é mais suscetível ao trauma e aumenta o risco de 
recessão vestibular e perda de tecido interproximal após procedimentos cirúrgicos; trata-
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se de um dos fatores mais significativos na determinação do nível marginal vestibular da 
mucosa. Por outro lado, um biotipo espesso,  é mais resistente ao dano físico e à invasão 
bacteriana. Assim ele não apenas resiste melhor a traumas, mas também permite melhor 
manipulação do tecido, melhora o preenchimento papila, reduz inflamação clínica e gera 
resultados cirúrgicos mais previsíveis (CHOW, Y. C et al., 2010),(CHUNG, S. et al. 2011) 
(CHEN, S. T. et al. 2009).

Para otimizar os níveis de tecidos moles em torno de implantes unitários, os 
procedimentos de abertura de papila devem ser limitados e uma maior atenção deve ser 
dada quanto ao posicionamento correto do implante, bem como à distância adequada ao 
ponto de contato. Quando existe uma perda óssea grande, maior será essa distância até o 
ponto de contato, sendo assim menor a chance de se obter completa formação de papila.

Quando não há largura mínima de tecido ósseo, a colocação de implantes 
osseointegrados torna-se um desafio e muitas vezes resultam no aparecimento de 
deiscência ao redor do implante e consequentemente em recessão gengival. Em relação aos 
prognósticos na formação da papila peri-implantar, há relatos que estes estão relacionados 
com a altura da crista óssea e uma correta manutenção do ponto de contato. Ainda fatores 
potenciais como posição relativa do dente, tipo de retalho gengival e quantidade de gengiva 
queratinizada e inserida podem determinar o nível de papila em torno de um implante. 

Condições como: ausência de mucosa ceratinizada, deformidades no rebordo 
alveolar, deficiência na papila entre implantes e presença de sinais de recessão gengival 
periimplantar, influenciam diretamente no sucesso do tratamento reabilitador final na 
implantodontia, e por esta razão, é fundamental uma avaliação criteriosa da presença e 
predisposição destes fatores ainda em fase pré cirúrgica. Previamente a qualquer passo, 
é necessário identificar a etiologia do defeito de tecido mole e, então, removê-la. Por tratar 
a causa do defeito, o clínico pode prevenir a recorrência do problema e, assim, alcançar 
melhor estabilidade dos resultados do tratamento em longo prazo. 

Havendo a necessidade de um tratamento complementar às técnicas de 
manutenção periodontal já comumente executadas, determina-se o objetivo do tratamento 
dos procedimentos de enxerto de tecido mole, já que abordagens de tratamento diferentes 
podem ser recomendadas para resultados de tratamento distintos. Por exemplo, no caso 
de um defeito significativo no osso alveolar subjacente, o tecido mole por si só pode não 
ser capaz de corrigir o problema.

Diferentemente da junção do epitélio ao dente, onde há presença de cemento e 
ligamento periodontal na superfície junto a vascularização, estas condições não ocorrem 
quando falamos em epitélio-implante, sendo estas diferenças a serem consideradas ao 
planejar  o provável prognóstico da região a ser implantada. 

Um ponto essencial para que um selamento periimplantar satisfatório seja alcançado, 
é a presença de uma faixa de mucosa ceratinizada. Através de suas fibras colágenas 
(paralelas ao implante) a mesma irá promover a junção epitélio-implante adequada, 
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tornando, o controle de placa pelo paciente mais eficaz, evitando traumas ao tecido mole 
e, prevenindo uma migração apical da margem gengival, evitando assim, recessões e/ou 
retrações, através da manutenção da homeostasia ao redor dos implantes. A ausência de 
tecido queratinizado e inserido em implantes dentários é associada ao maior acúmulo de 
placa e inflamação gengival, o que pode influenciar a aparência da papila periimplantar, 
principalmente em situações de tecidos inflamados.

Percebe-se então que muitas são as variáveis quando se trata da questão dos 
tecidos periimplantares e da exigência estética em uma reabilitação anterior, sendo as 
etapas de diagnóstico, planejamento e execução cruciais para a correta abordagem e 
consequente sucesso estético/restaurador. Pensando apenas na segunda etapa cirúrgica, 
de reabertura e colocação do cicatrizador, estes apresentam limitações já citadas 
anteriormente neste capítulo, o que nos limita muito na obtenção deste correto perfil de 
emergência, principalmente em situações mais críticas como citadas acima. Diante disto, 
podemos utilizar de algumas técnicas cirúrgicas e protéticas para chegar a um contorno do 
tecido mole e perfil de emergência satisfatórios esteticamente, principalmente em próteses 
unitárias anteriores. Em casos que o biótipo periodontal do paciente é favorável, ou seja, 
espesso, podemos utilizar técnicas protéticas apenas, por exemplo, já casos de biotipo 
desfavorável, como em casos de biótipo fino, podemos utilizar técnicas cirúrgicas para 
melhorá-lo.

4.1	 Técnicas protéticas
A manutenção do tecido periodontal após a instalação dos implantes, pode ser 

obtida através de coroas provisórias como nos casos de carga imediata ou cicatrizadores 
personalizados, colocados após o período inicial de cicatrização ou imediatamente após a 
instalação do implante. Ambos irão configurar um contorno gengival adequado para futura 
instalação da restauração final.

4.1.1	 Pilar anatômico ou cicatrizador personalizado

Os cicatrizadores personalizados apresentam facilidade na técnica de confecção, 
não envolvendo etapas laboratoriais anteriores, baixo custo e boa aceitação por parte dos 
pacientes. Eles auxiliam na redução da perda em altura da margem gengival. Quando 
colocados no momento da instalação do implante imediato, estabilizam mecanicamente o 
coágulo, mantendo o contorno e arquitetura do perfil de emergência de forma individualizada, 
além de evitar um segundo estágio cirúrgico e possibilitar previsibilidade do resultado final 
do contorno dos tecidos moles.(MISCH, C.E et al. 2008) (CARDOSO, A. C. et al., 2005).
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FIGURA 5: Vista oclusal de cicatrizador personalizado em posição. 

4.1.2	 Próteses provisórias

Estudos realizados concluíram que o método mais adequado para conformar tecidos 
moles e atingir um perfil de emergência adequado é através da utilização de próteses 
provisórias.  Através delas, obtém-se um contorno gengival e um perfil de emergência ideais, 
ainda mais rápidos quando comparados aos abutments de cicatrização. Este processo 
pode ser gradual, sendo o provisório reembasado semanalmente para modelar o tecido 
gengival de acordo com a necessidade clínica..(MISCH, C.E et al. 2008) (CARDOSO, A. 
C. et al., 2005).

Há ainda como alternativa estética para restauração da região de maxila anterior, 
a utilização de próteses fixas implanto-suportadas. A utilização de um número menor de 
implantes quando comparado ao número de dentes a serem restituídos em local específico, 
tem a preservação da papila interdental e contornos gengivais como principal benefício, 
compensando a reabsorção da crista óssea alveolar. Ainda sobre os benefícios de próteses 
provisórias devidamente adaptadas, podemos obter um adequado contorno do perfil de 
emergência em pônticos, através do manuseio deste tecido.

As próteses provisórias têm como principais objetivos a devolução da função 
mastigatória do elemento perdido, proporcionar uma estética favorável, atuar na manutenção 
dos tecidos moles para criar um perfil de emergência adequado e estético, e servir como 
molde para personalização dos transferentes.(CARDOSO, A. C.et al, 2005),(Equipe Implant 
Team Brazil, 2019)(FIGURA 6).  
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A B

C D

FIGURA 6: (A) Vista oclusal de periodonto ainda sem condicionamento gengival adequado. (B) Vista 
vestibular de prótese provisória em posição. (C) Prótese provisória. (D) Contorno gengival e perfil de 

emergência obtidos após uso de prótese provisória.

4.2	 Técnicas cirúrgicas
Diante de algumas situações mais críticas nos deparamos com a necessidade de 

uma intervenção mais abrangente para a obtenção do correto perfil de emergência, que 
são as abordagens cirúrgicas de manipulação dos tecidos moles. Diversas são as técnicas 
e momentos de atuação desta abordagem.

a. Cirurgia anterior à cirurgia para instalação de implante: enxerto de tecido mole 
antes do aumento ósseo ou enxerto de tecido mole concomitantemente ao enxerto 
ósseo antes da cirurgia para instalação de implante.

b. No momento da cirurgia para instalação de implante: aumento de tecido mole e/
ou enxerto ósseo para preenchimento de gap ou defeito.

c. Após cirurgia para instalação de implante: enxerto de tecido conjuntivo (subepitelial) 
ou gengivoplastia.

4.2.1	 Enxerto Gengival Livre

O enxerto gengival livre pode ser utilizado como recurso para recobrimento de 
raízes expostas e aumento da largura de gengiva ceratinizada em regiões periimplantares, 
promovendo uma adequada morfologia do periodonto. Esta técnica pode ser realizada 
previamente à instalação dos implantes ou se verificada a necessidade, após sua 
osseointegração. A proposta do enxerto gengival livre é melhorar a espessura e a largura 
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do tecido, melhorando assim a estabilidade dele, mas diferenças na cor e na textura podem 
ser um problema estético que acompanha esta técnica (FIGURA 7). Como principais 
características deste tipo de enxerto, temos: 

•	 aumento da faixa de mucosa ceratinizada

•	 técnica de execução mais simplificada quando comparada a outras

•	 indicada tanto em recessões gengivais múltiplas, quanto  isoladas

FIGURA 7: (A) Vista vestibular de elemento a ser extraído, apresentando recessão gengival. (B) Região 
cicatrizada após enxerto gengival livre. (C) Vista oclusal demonstrando condicionamento gengival 

obtido através de prótese provisória instalada imediatamente após colocação do implante no local. (D) 
Perfil de emergência obtido após 4 meses da instalação do implante e enxerto.

4.2.2	 Enxerto de Tecido Conjuntivo 

Para o paciente com gengiva adequada (pelo menos 2 mm de largura), mas com 
retração e estética indesejada, o profissional deve considerar o enxerto de tecido conjuntivo 
com retalho avançado coronariamente ou retalho avançado coronariamente cobrindo um 
enxerto de tecido conjuntivo, para reduzir ou eliminar o defeito. Este tipo de enxerto fornece 
uma camada maior de tecido e reduz a migração potencial da gengiva em direção apical 
após o tratamento, entretanto, é uma técnica que demanda uma maior habilidade em sua 
execução, principalmente quando comparada ao enxerto gengival livre. Como aspectos 
importantes deste tipo de enxerto, temos:

•	 é comumente indicado para aumento de espessura do rebordo (gengiva 
ceratinizada)
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•	 alto índice de sucesso no preenchimento da papila interdental

•	 ganho de volume vestibular periimplantar com melhoria da estética 

•	 técnica com maior prevenção de recessão do tecido periodontal

Pacientes que possuem gengiva inserida inadequada, sem espessura de gengiva 
inserida adjacente (pelo menos 1,5 mm), indica-se o tratamento com enxerto de tecido 
conjuntivo, enxerto gengival livre ou enxerto gengival livre seguido de um retalho avançado 
coronariamente para cobrir este defeito. 

4.2.3	 Matriz Dérmica Acelular

A técnica em que se utiliza a matriz dérmica acelular pode substituir a necessidade 
de uma área doadora para cobertura radicular ou aumento de rebordo. Trata-se de um 
biomaterial removido da derme humana com exclusão celular prevenindo, dessa maneira, 
a transmissão viral e possibilitando a antigenicidade. Constituída por dois lados: um o 
tecido conjuntivo e outro a membrana basal, a matriz dérmica acelular possui também a 
vantagem de manutenção da coloração compatível com a dos tecidos adjacentes. Entre as 
vantagens que este método apresenta, podemos citar: 

•	 procedimento cirúrgico mais simples e rápido

•	 menor desconforto para o paciente

•	 diminuição do risco de acidente transoperatório

•	 obtenção de tecido em larga escala 

Além de que, pacientes com biótipo gengival fino, com impossibilidade de remoção de 
enxerto de conjuntivo devido a insuficiência de espessura na área doadora,  podem utilizar 
desta técnica para aumento de mucosa ceratinizada e volume periimplantar tornando-se 
uma alternativa previsível, inesgotável e com resultados favoráveis. (FIGURA 8).
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FIGURA 8: Organograma demonstrando etapas do fluxo de decisões para obtenção de perfil de 
emergência adequado.
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