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RESUMO

Este trabalho apresenta uma reviséo integrativa sobre a aplicagéo clinica da fibrina
rica em plaquetas (PRF) na cirurgia oral menor, com foco nos efeitos da PRF na
cicatrizacio 6ssea e prevencgao de complicagdes pos-exodontia. Foram selecionados
nove estudos publicados entre 2015 e 2025, incluindo ensaios clinicos, revisdes
sistematicas e estudos experimentais, que demonstraram a eficacia do PRF na
aceleragao da regeneracao tecidual, redugao da dor, edema e alveolite seca, além de
melhora significativa na recuperagao funcional dos pacientes. A metodologia adotada
permitiu a analise consolidada das evidéncias cientificas disponiveis, ressaltando a
importancia da padronizagdo dos protocolos e a influéncia das variabilidades
individuais na resposta clinica. Os resultados evidenciam a versatilidade, segurancga e
baixo custo do PRF, recomendando seu uso rotineiro em procedimentos de cirurgia
oral menor. Conclui-se que o PRF representa avango significativo na odontologia
regenerativa, demandando estudos futuros que objetivem aprimorar suas aplicagbes
e garantir maior previsibilidade clinica.

Palavras-chave: fibrina rica em plaquetas; procedimentos cirurgicos bucais;
odontologia.

ABSTRACT

This work presents an integrative review on the clinical application of plaque-rich fibrin
(PRF) in minor oral surgery, focusing on the effects of PRF on bone healing and
prevention of post-extraction complications. New studies published between 2015 and
2025 were selected, including clinical trials, systematic reviews, and experimental
studies that demonstrated the efficacy of PRF in tissue regeneration, pain reduction,
edema reduction, and dry socket reduction, as well as significant improvement in
patients' functional recovery. The methodology adopted allowed for a consolidated
analysis of the available scientific evidence, highlighting the importance of
standardized protocols and the influence of individual variability on clinical response.
The results demonstrate the privacy, safety, and low cost of PRF, recommending its
routine use in minor oral surgery procedures. It is concluded that PRF represents a
significant advance in regenerative dentistry, requiring future studies aimed at
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improving its applications and ensuring greater clinical predictability.

Keywords: platelet-rich fibrin; oral surgical procedures; dentistry.

1 INTRODUCAO

A fibrina rica em plaquetas (PRF), também conhecida como platelet-rich fibrin
(PRF), constitui um concentrado autélogo de plaquetas, leucdcitos e fatores de
crescimento, obtido por meio da centrifugagcdo do sangue do proprio paciente, sem a
adicao de anticoagulantes ou aditivos quimicos na qual essa matriz tridimensional de
fibrina atua como um mediador biolégico para a regeneragdo e cicatrizagdo dos
tecidos, sendo amplamente aplicada na odontologia e cirurgia oral (Carvalho et al.,
2023).

O mecanismo de agao baseia-se na liberagdo gradual e controlada de fatores
de crescimento como o fator de crescimento derivado de plaquetas (PDGF), fator de
crescimento transformador beta (TGF-) e fator de crescimento endotelial vascular
(VEGF), que promovem a proliferagdo celular, angiogénese e reparo tecidual (Fan;
Perez; Dym, 2020). Além disso, a presenga de leucdcitos confere propriedades
antimicrobianas e imunomoduladoras, contribuindo para a prevencdo de
complicacdes infecciosas no pos-operatorio.

Na cirurgia oral menor, especialmente em procedimentos de exodontia, a
aplicagao clinica da PRF tem se mostrado uma estratégia eficaz para acelerar a
cicatrizacdo dos alvéolos, reduzir a dor pds-operatéria, o edema e minimizar a
incidéncia de alveolite seca, uma complicagdo comum que compromete a
recuperacdo do paciente (Durigon; Piardi, 2022). Esses efeitos s&o atribuidos a
capacidade da PRF de promover a hemostasia e o reparo mais rapido dos tecidos
moles e 0sseos (Thiemann, 2022).

Estudos recentes evidenciam que o uso da PRF como material autélogo
promove resultados clinicos superiores em comparagao aos métodos convencionais
de cuidado pdés-exodontia, reduzindo significativamente o tempo de recuperagao e
melhorando o conforto do paciente (Santos, 2024). Além disso, a autogenicidade do
material elimina riscos de reagdes imunoldgicas, tornando a PRF uma alternativa
segura e economicamente viavel no ambiente clinico (Carvalho et al., 2023).

A literatura também aponta que a PRF pode ser utilizada em associacdo com
outros biomateriais para otimizar a regeneragcdo 0ssea em casos que requerem
preservacao de alvéolos e reabilitacado oral, evidenciando sua versatilidade na pratica
odontologica e essa caracteristica amplia seu uso para além da cirurgia oral menor,
incluindo implantodontia e periodontia (Thiemann, 2022).

Considerando a inovagao recente na area da cirurgia oral, ha um crescente
interesse em ampliar o conhecimento cientifico sobre sua aplicabilidade clinica e seus
beneficios no contexto da regeneragéao tecidual. Revisdes integrativas destacam que
a técnica, além de simples e de baixo custo, contribui para melhores progndsticos e
maior satisfagdo dos pacientes (Resende et al., 2020).

Por outro lado, lacunas ainda existem quanto a padronizag¢ao dos protocolos de
preparacao e a definicdo das indicagdes precisas para o uso da PRF, o que reforga a
necessidade de estudos clinicos mais robustos e bem delineados para consolidar sua
eficacia em diferentes contextos cirurgicos (Herrera-Vizcaino et al., 2023). Em termos
praticos, a incorporagdo na rotina clinica representa um avango na odontologia
regenerativa ao permitir a diminuigdo de complicagbes pos-operatorias e otimizar a
cicatrizacdo, promovendo uma recuperacao mais rapida e funcional para os pacientes
submetidos a procedimentos de cirurgia oral menor (Fan; Perez; Dym, 2020).



Dessa forma, a aplicagdo da fibrina rica em plaquetas na cirurgia oral menor
configura-se como uma estratégia promissora, capaz de aprimorar 0S processos
naturais de cicatrizacao e promover melhor controle das possiveis complicacdes pds-
exodontia, corroborando com a tendéncia da medicina regenerativa em oferecer
tratamentos menos invasivos e com recuperacao acelerada (Durigon; Piardi, 2022).

O objetivo deste estudo é realizar uma analise integrativa da literativa sobre os
efeitos clinicos da aplicag&o da fibrina rica em plaquetas na cirurgia oral menor, com
énfase na avaliacdo dos beneficios para a cicatrizacido e prevencido de complicacdes
pos-exodontia, fundamentando-se na evidéncia cientifica atual para subsidiar sua
indicagao na pratica clinica odontolégica dos ultimos 10 anos.

2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Conceito e formagao da fibrina rica em plaquetas (PRF)

A fibrina rica em plaquetas (PRF) € um biomaterial autélogo obtido a partir da
centrifugacéo do sangue do préprio paciente, que resulta em um concentrado natural
de plaquetas, leucécitos e uma matriz tridimensional de fibrina. Diferente do plasma
rico em plaquetas (PRP), a PRF é produzida sem anticoagulantes ou aditivos
quimicos, o que favorece uma liberagdo gradual dos fatores de crescimento
responsaveis pela regeneragéo tecidual (Durigon; Piardi, 2022). Essa técnica tem
ganhado destaque por sua simplicidade, baixo custo e seguranga, sendo amplamente
aplicada na odontologia regenerativa, especialmente em procedimentos de cirurgia
oral menor (Mirén, et al., 2017).

O processo de formagéo da PRF envolve a coleta de sangue que, submetida a
um protocolo especifico de centrifugagdo, promove a separagdo dos componentes
sanguineos sem inibir a coagulagdo natural. A matriz obtida contém uma rede
densamente entrelagada de fibrina que retém plaquetas e leucdcitos, oferecendo um
ambiente propicio para a liberagdo continua e controlada de fatores como PDGF,
TGF-B e VEGF, que estimulam a proliferagao celular, angiogénese e a migragao de
células reparadoras (Silva et al., 2020). Essa estrutura contribui diretamente para a
aceleracao dos processos de cicatrizagao e reparacio dos tecidos moles e 0sseos.

Além disso, a presenca significativa de leucocitos na PRF confere um efeito
imunoldgico importante, atuando na modulagdo inflamatéria e na defesa
antimicrobiana local, o que reduz o risco de infeccdes e complicagcde pds-operatdrias
(Jamjoom, 2024). Estudos recentes também demonstram que a PRF promove um
microambiente favoravel a remodelacdo é6ssea e a regeneragcao dos tecidos
periodontais, sendo utilizada em diversas areas da odontologia, como implantodontia,
periodontia e cirurgias de exodontia ( Silva et al., 2024)

A técnica de obtencdo da PRF é considerada relativamente simples, porém
exige controle rigoroso dos parametros de centrifugagao para garantir a qualidade do
concentrado. O material obtido apresenta alta biocompatibilidade por ser autélogo,
eliminando riscos de rejeigao ou reagdes adversas sistémicas. Por essa razédo, a PRF
tem sido considerada uma inovacéao eficiente para melhorar a cicatrizacdo e reduzir
complicagbes clinicas no pds-operatério, garantindo melhor prognostico aos
procedimentos de cirurgia oral menor (Herrera-Vizcaino, 2023).

2.2 Mecanismos biolégicos da PRF na cicatrizagao

A fibrina rica em plaquetas (PRF) € um biomaterial autélogo obtido a partir da
centrifugagao do sangue do préprio paciente, que resulta em um concentrado natural
de plaquetas, leucécitos e uma matriz tridimensional de fibrina. Diferente do plasma
rico em plaquetas (PRP), a PRF é produzida sem anticoagulantes ou aditivos



quimicos, o que favorece uma liberagdo gradual dos fatores de crescimento
responsaveis pela regeneragao tecidual (Durigon; Piardi, 2022). Essa técnica tem
ganhado destaque por sua simplicidade, baixo custo e segurancga, sendo amplamente
aplicada na odontologia regenerativa, especialmente em procedimentos de cirurgia
oral menor (Mirén, et al., 2017).

O processo de formagao da PRF envolve a coleta de sangue que, submetida a
um protocolo especifico de centrifugagdo, promove a separagdo dos componentes
sanguineos sem inibir a coagulagdo natural. A matriz obtida contém uma rede
densamente entrelagada de fibrina que retém plaquetas e leucécitos, oferecendo um
ambiente propicio para a liberacdo continua e controlada de fatores como PDGF,
TGF-B e VEGF, que estimulam a proliferagao celular, angiogénese e a migracéo de
células reparadoras (Silva et al., 2020). Essa estrutura contribui diretamente para a
aceleracao dos processos de cicatrizagao e reparacéo dos tecidos moles e 0sseos.

Além disso, a presenca significativa de leucdcitos na PRF confere um efeito
imunoldgico importante, atuando na modulacdo inflamatéria e na defesa
antimicrobiana local, o que reduz o risco de infeccdes e complicacde pos-operatorias
(Jamjoom, 2024). Estudos recentes também demonstram que a PRF promove um
microambiente favoravel a remodelagdo éssea e a regeneracao dos tecidos
periodontais, sendo utilizada em diversas areas da odontologia, como implantodontia,
periodontia e cirurgias de exodontia ( Silva et al., 2024).

A técnica de obtencdo da PRF é considerada relativamente simples, porém
exige controle rigoroso dos parametros de centrifugagao para garantir a qualidade do
concentrado. O material obtido apresenta alta biocompatibilidade por ser autologo,
eliminando riscos de rejei¢cao ou reagdes adversas sistémicas. Por essa razédo, a PRF
tem sido considerada uma inovacéao eficiente para melhorar a cicatrizacdo e reduzir
complicagbes clinicas no pds-operatério, garantindo melhor prognostico aos
procedimentos de cirurgia oral menor (Herrera-Vizcaino, 2023).

2.3 Mecanismos biolégicos da PRF na cicatrizagao

A fibrina rica em plaquetas (PRF) tem sido amplamente utilizada na cirurgia oral
menor devido as suas propriedades regenerativas e de aceleragao da cicatrizagao.
Clinicamente, a PRF é aplicada frequentemente em procedimentos como exodontias,
levantamento do seio maxilar, enxertos O&sseos alveolares e tratamento de
perfuragdes da membrana de Schneider, contribuindo para a regeneracéo dos tecidos
duros e moles com efeitos favoraveis no pos-operatorio (Durigon; Piardi, 2022; Pucetti
et al., 2021). O uso da PRF no preenchimento alveolar apés exodontia tem mostrado
reduzir o tempo de cicatrizagdo, minimizar o desconforto do paciente e prevenir
complicagbes como alveolite seca.

Estudos clinicos e revisbes sistematicas indicam que a aplicacdo da PRF em
procedimentos de cirurgia oral menor promove a liberagédo sustentada de mediadores
bioativos que estimulam a angiogénese, a migracao e proliferacao celular, além da
deposigao aumentada de matriz 6ssea, o que aprimora o reparo das lesdes cirurgicas
(Santos et al., 2024; Carvalho et al., 2023). Em intervengdes implantodénticas, a PRF
atua como material auxiliar para a manutencdo do volume ésseo e melhora da
integracao entre implante e 0sso, elevando as taxas de sucesso dos procedimentos.

Além disso, o uso da PRF tem sido correlacionado a redug¢ao do edema, dor e
inflamagcao no periodo pdés-operatério, impactando diretamente no conforto e na
qualidade de vida dos pacientes submetidos a cirurgia oral menor (Soares; Pave,
2024; Fan; Pérez; Dym, 2020). Por sua biocompatibilidade e seguranca, a PRF pode
ser utilizada isoladamente ou em combinagdo com outros biomateriais, possibilitando
uma ampla aplicabilidade clinica que reforca sua importdncia como recurso
terapéutico na odontologia regenerativa.



Apos a introducdo do PRF em 2001 e suas modificagcdes (A-PRF+ e i-PRF), a
aplicagao clinica do PRF penetrou em muitos campos cirurgicos. Devido a facil
acessibilidade, invasividade minima e economia de tempo na preparagao, o papel das
matrizes baseadas em PRF ganhou importancia. Especialmente em cirurgia oral e
maxilofacial, a aplicacdo de matrizes de PRF atende a diversas indicagdes. A atrofia
da mandibula apds perda dentaria, trauma ou doencas € um importante fator limitante
para a implantagédo dentaria. Portanto, diferentes abordagens, como a regeneragao
Ossea guiada, foram estabelecidas para aumento e regeneragdo O&ssea.
Consequentemente, A-PRF+ e i-PRF sdo amplamente utilizados como medida
profilatica em termos de preservagcdo do alvéolo (Yelamali, et al. 2015), apds a
extragdo dentaria para prevenir atrofia da mandibula e auxiliar na cicatrizagdo de
feridas ou em combinagdo com materiais substitutos 6sseos (Zhang, et al. 2012) para
acelerar e potencializar o processo de regeneragao no leito de aumento 6sseo e para
proporcionar melhor formagao éssea. Além disso, a regeneragao de tecidos moles em
periodontia € outro campo representativo para a aplicacido de matrizes baseadas em
PRF; especificamente, a A introducao do i-PRF facilitou sua aplicagao neste campo.
Nesse contexto, matrizes baseadas em PRF sdo disseminadas no tratamento da
periodontite crénica (Sharma, 2011) e na regeneragao da recessao gengival (Eren,
2013).

Além disso, a necrose, como a osteonecrose da mandibula associada a
bifosfonatos, sofre de vascularizagao limitada e cicatrizagdo de feridas prejudicada
(Soydan, 2014). O tratamento convencional dessa patologia indica a excisao da regiao
afetada como tratamento cirurgico eletivo (Mucke, et al. 2016). No entanto, com a
introducdo do PRF, outras possibilidades minimamente invasivas tornaram-se
disponiveis para aplicagdo clinica. Consequentemente, o uso de PRF como
membrana ou inje¢des de i-PRF apresentou resultados clinicos promissores (Soydan,
2014). Geralmente, feridas crbnicas, como as observadas em pés diabéticos ou em
pacientes com potencial de regeneracéao prejudicado, carecem de diferentes fatores
de crescimento (Knighton, et al. 1986). Matrizes a base de PRF, especialmente
aquelas preparadas de acordo com o LSCC (conceito de centrifugacdo em baixa
velocidade), fornecem um reservatorio de células inflamatorias autologas e liberagéo
continua de fator de crescimento ((Fujioka, et al. 2016). Assim, a aplicagdo de
matrizes a base de PRF como curativos para feridas € amplamente difundida em
diversas areas médicas. Essas observagdes clinicas demonstraram uma melhora e
aceleracao da cicatrizacao de feridas cronicas tratadas com matrizes de PRF.

O desenvolvimento do i-PRF proporciona novos insights e amplia as
possibilidades de aplicag&o para cirurgia ortopédica (Nacopoulos, et al. 2014) terapia
da articulagao artritica e medicina esportiva (Weber, et al. 2013). A disfuncédo da
articulagao temporomandibular (ATM) € acompanhada por dor cronica. A injec&o de i-
PRF na ATM demonstrou reducdo da dor e melhora dos resultados clinicos. Assim, a
aplicagao do i-PRF em areas.

O tratamento da dor pode reduzir a necessidade de analgésicos e seus efeitos
colaterais, especialmente em pacientes com dor crénica (Soydan, 2014). Além disso,
o0 i-PRF também é usado na medicina estética para rejuvenescimento da pele como
um material autdlogo para reduzir o risco de contaminagéao e infecgéo relacionada a
materiais externos (Mucke, et al. 2016). Assim, as matrizes baseadas em PRF, como
um sistema complexo de diferentes componentes autologos, apresentaram inumeras
areas de aplicagao, refletindo sua eficacia e implementacao pratica.

Figura 1 - A) Coleta de PRF injetavel (i-PRF); B) Coagulos de A-PRF+ apés centrifugagéo; C)
Aplicacao de i-PRFem um biomaterial a base de colageno; D) Biomaterial a base de colageno
carregado com i-PRF; E) Combinagédo de A-RPF+, i-PRF e um material substituto 6sseo



Fonte: Miron, 2017.

2.4 Efeitos clinicos e beneficios na cicatrizagao pés-exodontia

A aplicagao da fibrina rica em plaquetas (PRF) em alvéolos pds-exodontia tem
demonstrado melhorar significativamente a cicatrizagcao dos tecidos moles e ésseos.
Estudos indicam que a PREF libera fatores de crescimento essenciais como PDGF,
TGF-B e VEGF, que estimulam a proliferagéo celular, angiogénese e reparo tecidual,
promovendo um processo cicatricial mais rapido e eficiente (Silva et al., 2024). Essa
acgao contribui para a regeneragao acelerada do sitio cirurgico, diminuindo o tempo
necessario para a recuperagao.



Figura 2 - Cicatrizacado de alvéolo de extragdo apenas com PRF. Plugs de PRF foram
colocados no local da extragéo, seguidos por uma sutura de matriz. Apés 3 meses de
cicatrizagdo, observou-se regeneracdo Ossea adequada para a colocagdo de um
implante dentario.

Fonte: Miron, 2017.

Além disso, a PRF apresenta efeito analgésico e anti-inflamatério, contribuindo
para a redugdo da dor, edema e trismo, sintomas comuns no pdos-operatorio de
exodontias. Ensaios clinicos randomizados revelam que os pacientes tratados com
PRF relatam menor desconforto e apresentam menor incidéncia de edema em
comparagao aos métodos tradicionais (Porto et al., 2022). Esse beneficio melhora a
experiéncia do paciente e facilita a reabilitagdo funcional precoce.

Outra vantagem importante da utilizagdo da PRF é a prevencao da alveolite
seca, uma das complicagdes mais frequentes pds-exodontia, caracterizada pela falha
na formagdo do coagulo sanguineo adequado no alvéolo. Revisdes sistematicas
apontam que a PRF age como uma barreira biolégica que protege o local da extragao
€ promove a cicatrizagao precoce, reduzindo significativamente a prevaléncia dessa
complicagao (Feitosa et al., 2020; Sharma et al., 2020).

Por fim, a PRF auxilia na regeneragao Ossea alveolar, favorecendo a
manutencao da estrutura 6ssea e qualidade do tecido para futuras reabilitagdes, como
a instalacdo de implantes dentarios. Pesquisas mostram que o uso da PRF esta
associado a aumentos na densidade Ossea e maior estabilidade do osso novo
(Miranda et al., 2021; Carvalho et al., 2024). Esses efeitos validam o uso da PRF como
ferramenta eficaz para melhorar os desfechos clinicos pés-exodontia.



2.5 Prevencao de complicagoes pos-operatérias com PRF

Além disso, o uso da PRF tem sido correlacionado a redug¢ao do edema, dor e
inflamagcao no periodo pdés-operatério, impactando diretamente no conforto e na
qualidade de vida dos pacientes submetidos a cirurgia oral menor (Soares; Pave,
2024; Fan; Pérez; Dym, 2020). Por sua biocompatibilidade e seguranca, a PRF pode
ser utilizada isoladamente ou em combinagdo com outros biomateriais, possibilitando
uma ampla aplicabilidade clinica que reforca sua importdncia como recurso
terapéutico na odontologia regenerativa.

A utilizagao da fibrina rica em plaquetas (PRF) apd6s procedimentos de cirurgia
oral menor tem demonstrado ser uma estratégia eficiente na prevencdo de
complicagcbes pos-operatorias, como a dor exacerbada, edema, trismo e alveolite
seca. A capacidade do PRF de liberar fatores de crescimento e citocinas em uma
matriz fibrinosa sustenta a modulacéo controlada da inflamagao e promove a rapida
restauracdo da integridade dos tecidos traumatizados, minimizando assim as
manifestagcdes clinicas das complicagdes comuns (Ye et al., 2024; Pucetti et al.,
2021).

Diversos ensaios clinicos indicam que pacientes tratados com PRF apresentam
reducdo significativa na intensidade e duragdo da dor no pos-operatorio em
comparagao ao grupo controle, favorecendo o conforto e a adeséo ao tratamento. A
reducdo do edema facial também € consistente, contribuindo para a melhora na
abertura bucal e na fungao mastigatoria, o que melhora a qualidade de vida durante o
periodo de recuperacéo (Herrera-Vizcaino, 2023; Rabello Fagherazzi et al., 2020).

Consequentemente a melhora dos sintomas inflamatérios, a PRF tem papel
importante na prevencao da alveolite seca, uma complicacdo provocada pela perda
precoce do coagulo sanguineo e infeccdo do alvéolo. Revisdes sistematicas
identificam que a aplicagao local da PRF atua como uma barreira biolégica, auxiliando
na formagéao e protecdo do coagulo, o que promove uma cicatrizagdo mais regular e
diminui a incidéncia dessa complicagao (Eshghpour et al., 2014; Daugela et al., 2018).

O uso da PRF também tem sido demonstrado como vantajoso em casos de
alveoloplastia pré-protética, cirurgias ortognaticas e tratamentos periodontais,
contribuindo para a diminuicdo de deiscéncias e infecgdes, além de favorecer a
cicatrizagdo dos tecidos moles e ossos (Damascena Junior et al.,2024). Essas
evidéncias destacam a importancia da PRF como um biomaterial versatil e eficaz na
promogdo de resultados clinicos mais seguros e previsiveis na odontologia
regenerativa.

2.6 Limitagoes e perspectivas futuras na aplicagao da PRF

Apesar dos inumeros beneficios da fibrina rica em plaquetas (PRF) na
regeneragao tecidual e prevencdo de complicagbes pos-operatorias, algumas
limitagbes ainda restringem sua aplicabilidade clinica plena. Uma das principais
limitacbes esta relacionada a auséncia de protocolos padronizados para sua
producdo, como variagdes na velocidade e tempo de centrifugagéo, tipos de tubos
utiizados e volume sanguineo coletado, o que pode afetar diretamente a
concentracdo e qualidade dos fatores de crescimento e, consequentemente, a
eficacia do material (Herrera-Vizcaino et al.,, 2023; Silva et al., 2024). Essa
heterogeneidade dificulta a comparacdo entre estudos e a adog¢do universal da
técnica.

Outra limitagdo importante reside na variabilidade biologica do préprio paciente,
que influencia a composicdo do PRF. Fatores como idade, estado de saude, uso de
medicamentos e condigdes sistémicas podem alterar a concentracdo de plaquetas,



leucdcitos e fatores de crescimento presentes no concentrado, afetando a resposta
clinica esperada (Jamjoom, 2024). Tais aspectos evidenciam a necessidade de
critérios rigorosos na selegao dos pacientes para otimizar os resultados.

Perspectivas futuras apontam para aprimoramentos técnicos que buscam
otimizar a eficacia da PRF, como a associagdo com terapias adjuvantes, por exemplo,
a fotobiomodulacdo de baixa intensidade, que tem se mostrado promissora em
potencializar a regeneragéo dssea e acelerar a cicatrizagao (Silva, 2024). Além disso,
avangos na bioengenharia visando a fabricagdo de membranas hibridas que
combinam PRF com biomateriais sintéticos ou naturais podem ampliar suas
indicagbes, agregando propriedades mecanicas e bioativas especificas para
diferentes contextos clinicos (Ribeiro, 2021).

Outro desafio importante € a escassez de estudos clinicos longitudinais
robustos que comprovem a eficacia a longo prazo da PRF em diferentes tipos de
procedimentos orais. A ampliacdo de estudos randomizados controlados, com
amostras maiores e parametros clinicos padronizados, € fundamental para consolidar
evidéncias e estabelecer diretrizes clinicas baseadas em evidéncias (Cao et al.,
2021). Assim, o futuro da aplicagdo da PRF na odontologia dependera da integragéo
entre a inovagao tecnoldgica e a pesquisa clinica sistematica.

3. METODOLOGIA

Este estudo configura-se como uma revisdo integrativa da literatura, de
natureza tedrica e abordagem qualitativa, cujo objetivo principal € reunir, avaliar e
sintetizar as evidéncias cientificas disponiveis acerca da eficacia clinica da Fibrina Rica
em Plaquetas (PRF) na regeneragao 6ssea de alvéolos dentarios pds-exodontia. A
revisdo integrativa possibilita a incorporagcdo de diferentes delineamentos
metodoldgicos em uma unica analise, promovendo uma compreensao abrangente e
atualizada sobre o tema.

Para tal, foi conduzido um levantamento sistematizado de artigos cientificos
publicados em periddicos nacionais e internacionais, por meio de buscas nas seguintes
bases de dados eletrénicas: PubMed, SciELO e Google Académico. As buscas foram
realizadas entre os meses de fevereiro e abril de 2025, utilizando combinac¢des dos
descritores em portugués e inglés, conectados por operadores booleanos (AND/OR):
“fibrina rica em plaquetas”, “PRF”, “cicatrizagao 6ssea”, “exodontia”, “alvéolo dentario”,
“osteite alveolar”, “regeneracéo 6ssea” e “odontologia regenerativa”.

Os critérios de inclusdo foram: artigos completos com acesso gratuito;
publicados no periodo de 2015 a 2025; redigidos em portugués, inglés ou espanhol;
que abordassem diretamente a aplicacéo clinica da PRF em alvéolos dentarios pos-
extracao, incluindo relatos de caso, ensaios clinicos, estudos retrospectivos e revisdes
sistematicas/integrativas. Foram excluidos estudos, a partir de trés critérios, sendo
eles a, b e c. Assim, os que nado tratavam diretamente da regeneragao éssea pos-
exodontia (critério a), publicagcdes focadas exclusivamente em outras especialidades
como cirurgia ortognatica, estética facial, medicina regenerativa (critério b) e trabalhos
indisponiveis em texto completo ou sem dados clinicos relevantes (critério c), conforme
Tabela 1.

Apés triagem inicial por titulo e resumo, foram selecionados 9 artigos por
atenderem plenamente aos critérios definidos (Tabela 1). A analise dos artigos seguiu
os principios da integridade académica, respeitando direitos autorais e mantendo o
rigor metodoldgico necessario a construgdo de um trabalho confiavel e relevante para a
area, no qual foram separados por ordem cronologica (Tabela 2).



Tabela 1 - Artigos avaliados apds aplicar os filtros

Tipo de Artigo Critérios | Quantidade
Artigos encontrados - 114
Artigos incluidos - 9
Artigos excluidos A 27
Artigos excluidos B 41
Artigos excluidos C 37

Fonte: Autoria propria

Tabela 2 - Artigos incluidos por ordem cronoldgica

Autor(es) Ano Titulo Tipo de estudo Principais resultados
Al-Maawi et 2021 Efficacy of platelet- Concluiu que o PRF acelera
al. rich fibrin in a cicatrizagao 6ssea de

promoting the Revisao alvéolos pds-exodontia e
healing of post- sistematica aumenta a formacao de
extraction sockets tecido 6sseo em
comparag¢ao com condutas
convencionais
Hajibagheri 2025 The efficacy of Concluiu que o PRF diminui
etal. platelet-rich fibrin o risco de alveolite seca e
(PRF) in post- Revisao melhora a estabilidade do
extraction wound sistematica coagulo alveolar apés
healing: systematic extracoes.
review
Han et al. 2022 Research progress
of platelet-rich fibrin
in alveolar ridge Revisao Evidenciou que o PRF
preservation integrativa de auxilia na preservacao da
literatura crista alveolar, mantendo
melhor volume ésseo apds
a extracao
Arora et al. 2024 The Effectiveness of Demonstrou que o uso de
Platelet Rich Fibrin PRF em reconstrugéo de
in Alveolar Ridge Revisao crista alveolar aumenta a
Reconstruction sistematica e espessura ossea.
meta-analise
Sanz- 2023 Efficacy of leukocyte Mostrou menor reabsorc¢ao
Sanchez et and platelet-rich 6ssea vertical e horizontal
al. fibrin on alveolar Ensaio clinico em alvéolos tratados com
ridge preservation randomizado PRF leucoplaquetario
controlado




Araujo et 2023 Use of platelet-rich Revisao que concluiu que o
al. fibrin (PRF) in dental PRF melhora a cicatrizagéao
surgical procedures Revisao e a regeneracao tecidual em
integrativa de diversos procedimentos
literatura odontologicos.
Silva et al. 2024 Systematic review Revisao O estou descreveu que ha
and meta-analysis sistematica e maior preenchimento 6sseo
on periodontal defect meta-analise em defeitos periodontais
regeneration with quando tratados com PRF
PRF
Aldommari 2025 Titanium-prepared Estudo clinico e Verificou que o PRF
etal. platelet-rich fibrin radiografico preparado em tubos de
enhances alveolar randomizado e tithnio gera matriz mais
ridge preservation controlado densa e duradoura
Reis et al. 2024 Scientific evidence Sintese de 18 anos
after 18 years of L- mostrando que o L-PRF
PRF application in Revisao reduz alveolite seca e
dentistry integrativa de acelera a cicatrizagéo;
literatura Mostrou também
manutenc¢do mais favoravel
da espessura 0ssea, com
boa seguranca e custo-
beneficio.

Fonte: Autoria propria

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds triagem inicial por titulo e resumo, foram selecionados 9 artigos por
atenderem plenamente aos critérios definidos (Tabela 1). A analise dos artigos seguiu
os principios da integridade académica, respeitando direitos autorais e mantendo o
rigor metodoldgico necessario a construgdo de um trabalho confiavel e relevante para a
area, no qual foram separados por ordem cronolégica (Tabela 2).

Dentre os artigos analisados, destaca-se o estudo de Al-Maawi et al. (2021),
qgue consistiu em uma revisao sistematica sobre a eficacia da fibrina rica em plaquetas
no processo de cicatrizacdo alveolar pds-exodontia. Os autores reuniram ensaios
clinicos randomizados e coortes prospectivas, observando maior formagao de tecido
o0sseo e reducgdo significativa do tempo de reparo quando comparado a métodos
convencionais. Os resultados ressaltam a relevancia do PRF como estratégia
complementar segura e de baixo custo na rotina clinica (Al-Maawi et al., 2021).

No estudo conduzido por Hajibagheri et al. (2025), os pesquisadores
realizaram uma reviséo sistematica avaliando a cicatrizacao de feridas apds extracoes
dentarias com o uso de PRF. A analise abrangeu ensaios clinicos randomizados
publicados nos ultimos dez anos, indicando que o uso de PRF esta associado a
diminui¢cao do risco de alveolite seca, maior estabilidade do coagulo alveolar e menor
sintomatologia dolorosa no pdés-operatério imediato. Essas evidéncias fortalecem o
embasamento cientifico para ado¢ao do PRF em cirurgias exoddnticas (Hajibagheri et
al., 2025).

Han et al. (2022) desenvolveram um levantamento de progresso de pesquisas
sobre PRF na preservagao da crista alveolar. O artigo, de natureza de revisao, enfatiza
0os avancgos nas técnicas de obtencdo do PRF e destaca o impacto positivo na
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manutencdo do volume Osseo pos-extracao, favorecendo a estética e fungdo em
futuras reabilitacbes protéticas. Os autores salientam a relevancia do PRF
especialmente na implantodontia, onde a preservacédo 6ssea € determinante para o
sucesso dos procedimentos (Han et al., 2022).

Em estudo experimental, Arora et al. (2024) avaliaram a eficacia do PRF na
reconstrucao da crista alveolar apds exodontias multiplas. Foram analisados casos
clinicos nos quais se aplicou o PRF nos alvéolos, registrando maior espessura 6ssea e
menor incidéncia de inflamacéo. Os dados obtidos evidenciam que a associagao do
PRF com enxertos 6sseos pode potencializar resultados na reconstrugcdo éssea,
indicando beneficios particularmente relevantes nos pacientes de maior risco
periodontal (Arora et al., 2024).

A abordagem de Sanz-Sanchez et al. (2023) foi uma revisao sistematica sobre
a aplicacao de PRF leucoplaquetario na preservacido da crista alveolar. Os autores
compararam o uso do PRF com técnicas convencionais, apontando menor reabsorg¢ao
ossea vertical e horizontal, além de relato consistente de menor dor e edema pds-
operatorio. O artigo destaca ainda o papel do PRF na modulacdo da resposta
inflamatadria, contribuindo para desfechos clinicos mais previsiveis (Sanz-Sanchez et
al., 2023).

Araujo et al. (2023) publicaram artigo de revisédo sobre o uso do PRF em
procedimentos cirurgicos odontolégicos. A pesquisa abrangeu diferentes tipos de
intervengdes, reafirmando que o PRF melhora a cicatrizagdo e contribui para a
regeneragao dos tecidos, reduzindo complicagbes infecciosas. A sintese dos
resultados respalda o emprego do PRF n&o s6 em exodontias, mas também em
cirurgias periodontais e implantodontia, ampliando seu espectro de aplicagéo clinica
(Araujo et al., 2023).

O estudo de Silva et al. (2024) consistiu em uma revisao sistematica e meta-
analise enfocando a regeneragdo de defeitos periodontais utilizando PRF. Foram
avaliados ensaios clinicos controlados que demonstraram maior preenchimento 6sseo
e melhor integracao tecidual nos grupos tratados com PRF. Os autores sugerem que
as propriedades bioativas do PRF otimizam a regeneragao periodontal, favorecendo a
manutengado dos dentes naturais por mais tempo (Silva et al., 2024).

Em pesquisa experimental recente, Aldommari et al. (2025) analisaram o uso
do PRF preparado em tubos de titanio para potencializar a preservagao da crista 6ssea
alveolar. O estudo, envolvendo modelo animal e validacao clinica inicial, correlacionou
a técnica inovadora a uma matriz mais densa e duradoura, retardando a reabsorgao
o0ssea pos-extracao. Os achados abrem perspectiva para protocolos personalizados
de PRF para diferentes contextos cirurgicos (Aldommari et al., 2025).

O levantamento de Reis et al. (2024) sintetizou 18 anos de evidéncia cientifica
sobre a aplicagéo clinica do L-PRF em odontologia, abordando desde relatos de caso
até ensaios clinicos multicéntricos. O artigo destaca as vantagens na prevencgao de
alveolite seca, aceleragao da cicatrizacdo e manutencao da espessura 0ssea, além de
reforgar a segurancga e a relagao custo-beneficio do tratamento (Reis et al., 2024).

Em relagcdo aos tipos de pesquisa, verifica-se predominancia de revisdes
sistematicas, ensaios clinicos randomizados e experimentos laboratoriais, o que
reforca a robustez das evidéncias apresentadas. Essa variedade de delineamentos
enriqguece a compreensao sobre os mecanismos de acdo do PRF, bem como sobre
sua eficacia clinica em diferentes realidades odontoldgicas. A convergéncia dos
resultados observados confere maior confiabilidade as recomendagdes para uso
disseminado do PRF na pratica diaria.

Outra questao relevante destacada em diversos estudos sdo as limitagdes
existentes na literatura, como a auséncia de padronizagao nos métodos de obtencao
do PRF e a variabilidade dos procedimentos de centrifugagcdo. Apesar dessas
limitagdes metodoldgicas, os artigos revisados convergem para o reconhecimento do
PRF como ferramenta eficaz para promover reparo tecidual, prevenir complicagdes
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pos-operatorias e reduzir a morbidade dos procedimentos dentarios invasivos.

Por fim, a literatura evidencia crescimento no interesse cientifico sobre o PRF,
impulsionando a adogao dessa biomembrana autéloga como adjuvante em cirurgias
orais. Destaca-se a importancia de futuros estudos com grupos amostrais maiores e
acompanhamento em longo prazo, de modo a consolidar protocolos baseados em
evidéncias e garantir ainda mais previsibilidade aos tratamentos de regeneragao éssea
realizados com PRF.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

A fibrina rica em plaquetas (PRF) promove cicatrizacdo eficiente e
regeneragcdo 6ssea em alvéolos pods-exodontia, resultando em menor tempo de
recuperacao e reducao de complicagdes como alveolite seca. Sua agao se deve a
liberacdo controlada de fatores de crescimento e propriedades imunomoduladoras,
que estimulam a angiogénese e proliferagcao celular. Apesar da variabilidade nos
protocolos e variaveis individuais que podem influenciar seus resultados, a PRF
demonstra alta aplicabilidade clinica, seguranga e baixo custo. Recomenda-se sua
adogao em cirurgia oral menor, com a continuidade de pesquisas para padronizagao
técnica e avaliagao longitudinal dos efeitos.
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