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IA periodontite ¢ uma doenca inflamatéria cronica caracterizada pela destruicéo progressiva dos
tecidos de suporte dos dentes. O tratamento n&o cirdrgico, focado na raspagem e alisamento
radicular, é a terapia padréao para o controle da infecgéo, contudo, em casos severos com bolsas
profundas residuais, a erradicagdo completa dos patégenos pode ser um desafio. O objetivo
deste trabalho foi analisar a eficacia clinica e os riscos associados ao uso adjuvante de
antimicrobianos sistémicos no tratamento n&o cirdrgico da periodontite, comparando os
beneficios periodontais com o impacto das reagdes adversas em estagios avangados da doencga.
A metodologia consistiu na avaliagdo de achados provenientes de ensaios clinicos, revisdoes
sistematicas e diretrizes clinicas internacionais recentes, focando em desfechos como a redugéo
da profundidade de sondagem, o ganho de nivel de insergao clinica, o sangramento a sondagem
e a ocorréncia de efeitos adversos. Os resultados demonstram que a administragdo de
antimicrobianos sistémicos promove melhorias estatisticamente significativas na reducdo da
profundidade das bolsas periodontais e no ganho de inser¢ao clinica quando comparada ao
tratamento mecanico isolado. Observou-se que a associagdo de amoxicilina e metronidazol
apresenta os melhores desfechos clinicos, sendo essa combinagéo especificamente indicada
como terapia adjuvante para pacientes diagnosticados com periodontite nos estagios Il e IV,
devido a maior gravidade, rapida progressdo e complexidade dessas condigbes. No entanto, a
literatura aponta que a qualidade metodoldgica de grande parte das evidéncias disponiveis ainda
carece de rigor e que a relevancia clinica dessas melhorias, em casos mais brandos, € marginal.
Em contrapartida, o uso desses medicamentos esta consistentemente associado a um aumento
na ocorréncia de efeitos adversos, predominantemente distdrbios gastrointestinais. Embora os
antibioticos sistémicos oferegam beneficios nos parametros periodontais, o seu uso rotineiro &
injustificado e contraindicado. O risco de reagbes adversas e a crescente preocupagéo global
com a resisténcia antimicrobiana exigem que a prescricdo da associagdao de amoxicilina e
metronidazol seja rigorosamente restrita ao tratamento das periodontites severas de estagios I
e IV, seguindo sempre os principios fundamentais do uso racional de medicamentos.

[Palavras Chaves: Periodontite; Antibacterianos; Desbridamento periodontal; Resisténcia
microbiana a medicamentos.
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