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Iﬂi’l‘OdU;dO: Nos dias de hoje, a Medicina Dentdria procura alcancar resultados funcionais e estéticos, que correspondam das expectativas dos

pacientes. A técnica BOPT consegue alcancar tanto a estética como a funcionalidade'-2. Esta técnica tanto num dente natural como com implantes, tem

como objetivo formar um espessamento dos tecidos periodontais e estabilidade da margem gengival de modo a que se obtenha um melhor

selamento'. Nesta técnica opta-se por utilizar implantes de formato cénico sem linha de terminacdo que permitem formar uma margem gengival na

coroa em vez de se formar no pilar?3. A posicéo dos tecidos moles é dada pelo contorno da coroa utilizada?®.

Descri¢cdo do procedimento BOPT em implantologia:

ﬂ Verificar que todas as condicdes do paciente permitem a viabilidade do
procedimento?*
e estudo individual de cada caso;
e historia clinica cuidadosa avaliando a estética dentdria e gengival, a condicdo da
saude oral e a proporcdo;
® registos fotogrdficos;

® modelos de estudo.

Com base na avaliagdo, realiza-se um plano de tratamento especifico, tendo em

conta?~:

® a substituicdo dos dentes perdidos;
® o lugar da colocagdo do implante;
® a saude dos tecidos circundantes;
e o equilibrio oclusal;

® a maior precisdo e a minima invasdo possivel na cirurgia.

Definir os limites do contorno cervical do perfil de emergéncia desejado para cada

coroa, através da toma de impressdes>. Com esta informagdo, no laboratério, o
técnico desenha o perfil de emergéncia personalizado desde o colo da unidade

implante-pilar até & linha de contorno indicada pelo médico?~.

Q Durante a cirurgia, é criada uma incisdo minima no tecido gengival com o diGmetro
necessdrio, preservando ao méximo os tecidos moles?°. Verifica-se a adaptacdo do
implante ao eixo protético, e é criado um perfil de emergéncia correto?. Para que a

cirurgia seja pouco invasiva utilizam-se guias cirdrgicas?.

6 Apds a preparagdo BOPT, a proétese final, que pode ser uma coroqa, ponte ou uma

protese, é fixada ao pilar conectado ao implante??,

Discussdo:

A técnica de preparacdo biologicamente orientada respeita as dimensdes do espaco biolégico
ao controlar a invasdo do sulco, sem invadir o tecido epitelial, produzindo uma melhor resposta
de tecido periodontal?®. Um fator crucial na técnica BOPT é o desenho do colo do implante, onde
é importante ter em conta o didmetro da conexdo que reduz a acumulacdo de placa bacteriana
ao nivel da juncdo com o pilar?. Sdo utilizados implantes de colo convergentes sem ombro que
sdo menos volumosos do que os pilares convencionais, que levam a um aumento significativo do
volume de tecido mole peri-implantar, tanto na papila como na margem vestibular?>:°,

A abordagem BOPT melhora o selamento da mucosa peri-implantar através das fibras de
colagénio que permanecem espessas e estdveis ao longo do tempo, com maior eficdcia na
protecdo dos tecidos dsseos de suporte®. A auséncia de linha de terminacdo no pilar e a
consequente posicdo subgengival da margem da coroa do implante, ainda que coronal & insergdo
epitelial, possibilita o crescimento de uma faixa mais espessa de mucosa marginal queratinizadaq,
tendo uma posicdo mais coronal comparativamente aquando da utilizacdo de pilares com
formato e linha de terminacéo diferentes'. Este tipo de mucosa queratinizada no tecido mole
peri-implantar proporciona maior prote¢cdo contra traumas mecdnicos, previne a contaminacdo
bacteriana e, consequentemente, a inflamacdo crénica que leva & recessdo gengival'~. Funciona
também como barreira mecdanica contra a impactagdo alimentar, um problema inevitdvel e comum
que constitui um fator de risco para o inicio da inflamagdo peri-implantar e fracasso dos
implantes osteointegrados a longo prazo!'~.

O que diferencia a técnica BOPT das restantes técnicas € a importancia dada a restauragdo
proviséria?. Nesta técnica, esta facilita a cicatrizacdo guiada dos tecidos moles e permite a
estabilizacdo do codgulo sanguineo, fatores cruciais na evolugdo do tecido mole?. Com a
plataforma convergente, cria-se espaco suficiente para conseguir um aumento significativo do
volume de tecido mole peri-implantar, tanto na papila como na margem vestibular, até a fase

final e conferir estabilidade a longo prazo?.
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Tabela 1. Vantagens e desvantagens da técnica BOPT em implantologia?3-4,
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