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Fatores locais que alteram o reparo 

• Regularização das bordas da ferida 

• Distância entre as bordas da ferida 

• Estabilização das bordas da ferida – sutura 

• Infecção secundária 

• Presença de corpos estranhos 

• Vascularização e oxigenação 



Resistência mecânica propiciada pela sutura 
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Oxigenação e hipóxia 

HIPÓXIA 

Transitória 
e inicial 

Estimula a proliferação fibroblástica 

Estimula a proliferação endotelial – vascularização 

Estimula a proliferação epitelial 

HIPÓXIA 

Intensa 
e permanente 

Inibe a formação de colágeno do tipo I 

Inibe o crescimento epitelial no centro da ferida 

Inibe a diferenciação em miofibroblasto 



Oxigenação e hipóxia – fator induzível por hipóxia 1 (HIF1) 



Oxigenação e pH em feridas crônicas 
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Schreml et al. 2014 



Oxigenação e pH em feridas crônicas 

Schreml et al. 2014 



Reação do tecido a biomateriais 

1. Injúria 
2. Reação do biomaterial com componentes do coágulo 
3. Formação de matriz extracelular provisória 
4. Inflamação aguda – imunidade inata 
5. Inflamação crônica – imunidade adaptativa 
6. Formação do tecido de granulação 
7. Formação de corpo estranho 
8. Fibrose / encapsulamento 

Anderson, 2001 



Sheikh et al. 2015 

Reação do tecido a biomateriais 



Reação de corpo estranho 



Fatores sistêmicos que alteram o 
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Fumo e reparo tecidual 

Sørensen 2012 



Diabetes e reparo tecidual 

Deficiências na microcirculação (redução do tamanho dos capilares, 
arterioloesclerose, espessamento da membrana basal) 

Redução da migração leucocitária, predispondo a infecção 

Má distribuição do fluxo sanguíneo, com redução da vasodilatação devido a 
neuropatia periférica 

Alteração do balanço entre metaloproteinases e atividade proteolítica, com 
redução do remodelamento da matriz extracelular 

Redução da resposta fibroblástica a fatores de crescimento (ex. TGF-b) 

Redução da produção de citocinas por macrófagos 

Redução da proliferação e migração de queratinócitos 



Agentes quimioterápicos  e reparo ósseo 

Pountos et al. 2007 



Corticóides e reparo ósseo 

Pountos et al. 2007 

A administração aguda de corticóides em humanos não 
acarreta prejuízo no reparo  ósseo 



Corticóides e reparo tecidual em geral 

Wang et al. 2013 
A administração crônica, mas não a aguda, de corticóides 

em humanos acarreta prejuízo no reparo  



O uso de corticóides em período que antecede a cirurgia oral 
menor ou a cirurgia ortognática não aumentou o risco de 

infecção e de atraso no reparo tecidual  

Corticóides  e cirurgia odontológica 

Dan et al. 2010 



Antibióticos e reparo ósseo 

Os antibióticos têm efeito direto sobre a cartilagem, interferindo na ossificação 
endocondral e nos centros de crescimento 

Pountos et al. 2007 



Anticoagulantes e reparo ósseo 

A heparina parece diminuir o volume do trabeculado ósseo 
de forma irreversível 

Pountos et al. 2007 



NSAIDs e reparo tecidual em geral 

Chen & Dragoo, 2013 

NSAIDs parecem não interferir no reparo de tecidos moles, mas de tecido 
ósseo sim (ex. indometacina) 



Indometacina e diclofenaco 
interferem no processo de 
reparo ósseo 

NSAIDs e 
reparo ósseo 

Pountos et al. 2007 


