Revista Cientifica Multidisciplinaria Arbitrada YACHASUN. Volumen 10, Niumero 19 (Ed. jul —dic. 2026) ISSN: 2697-3456 VACHASUN

Eficacia de la Fibrina Rica en Plaquetarias (PRF) en la osteointegracion y estabilidad primaria/secundaria de implantes
dentales: Una revisidn sistemdtica.

DOI: https://doi.org/10.46296/yc.v10i19.0994

EFICACIA DE LA FIBRINA RICA EN PLAQUETARIAS (PRF) EN LA
OSTEOINTEGRACION Y ESTABILIDAD PRIMARIA/SECUNDARIA DE
IMPLANTES DENTALES: UNA REVISION SISTEMATICA

EFFICACY OF PLATELET-RICH FIBRIN (PRF) ON THE
OSSEOINTEGRATION AND PRIMARY/SECONDARY STABILITY OF
DENTAL IMPLANTS: A SYSTEMATIC REVIEW

Capelo-Latorre Carmen Rocio 1; Trujillo-Jaramillo Maria Cristina ?; Orna-Carguacundo
Verdnica Gabriela 3; Morales-Sanchez Christian Gabriel #; Vega-Bonilla Juan Marcelo °

!Investigadora Independiente. Ecuador.
Correo: capelocarmen6é@gmail.com. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0001-1156-6283

2Universidad Nacional de Chimborazo. Riobamba, Ecuador.
Correo: mariac.trujillo@unach.edu.ec. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-5974-3605

3 Investigadora Independiente. Ecuador.
Correo: veronica.ornalll4@gmail.com. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0008-1930-8941

4 Investigador Independiente. Ecuador.
Correo: cgmorales23@gmail.com. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0003-8085-3424

5 Universidad Nacional de Chimborazo. Riobamba, Ecuador.
Correo: jvega@unach.edu.ec. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0005-7507-5562

Resumen

La fibrina rica en plaquetas (PRF) es un concentrado plaquetario de segunda generaciéon que ha
demostrado ser altamente eficaz en la cicatrizacién de tejidos y la regeneracién OGsea,
especialmente en el campo de la implantologia dental. Este estudio tiene como objetivo analizar
la accion de la PRF en implantes dentales mediante una revision bibliogréafica de los ultimos 10
afios. La metodologia consistid en una revisién sistematica de literatura, seleccionando 30
articulos de bases de datos cientificas reconocidas, siguiendo el enfoque PRISMA. Se incluyeron
estudios que analizaron las propiedades fisiologicas de la PRF, sus ventajas en implantologia y
su manejo clinico adecuado. Los resultados muestran que la PRF mejora la cicatrizacion y la
regeneracion 6sea debido a la liberacion sostenida de factores de crecimiento como VEGF y
PDGF. Ademas, se observé que su uso en implantologia reduce complicaciones postoperatorias
y acelera la osteointegracion, lo que favorece la estabilidad del implante. El manejo adecuado de
la PRF, tanto en su forma sélida como inyectable, es crucial para maximizar sus beneficios
clinicos. En conclusién, la PRF se presenta como una herramienta segura y eficaz en
implantologia dental, proporcionando multiples beneficios en la cicatrizacion de tejidos blandos
y duros. Su implementacién en la practica odontolégica puede mejorar significativamente los
resultados clinicos y reducir el tiempo de recuperacion en los pacientes.

Palabras claves: Fibrina Rica en Plaquetas, Regeneracién Osea, Cicatrizacién de Heridas,
Implantes Dentales.

Abstract

Platelet-rich fibrin (PRF) is a second-generation platelet concentrate that has proven to be highly
effective in tissue healing and bone regeneration, particularly in the field of dental implantology.
This study aims to analyze the role of PRF in dental implants through a bibliographic review of
the last 10 years. The methodology consisted of a systematic literature review, selecting 30
articles from recognized scientific databases, following the PRISMA approach. Studies that
examined the physiological properties of PRF, its advantages in implantology, and its proper
clinical management were included. The results show that PRF improves tissue healing and bone
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regeneration due to the sustained release of growth factors such as VEGF and PDGF.
Additionally, its use in implantology has been shown to reduce postoperative complications and
accelerate osseointegration, enhancing implant stability. Proper handling of PRF, both in its solid
and injectable forms, is crucial to maximize its clinical benefits. In conclusion, PRF is presented
as a safe and effective tool in dental implantology, providing multiple benefits for soft and hard
tissue healing. Its implementation in dental practice can significantly improve clinical outcomes

and reduce recovery time for patients.

Keywords: Platelet-Rich Fibrin, Bone Regeneration, Wound Healing, Dental Implants.

1. Introduccién

La fibrina rica en plaguetas o
platelet-rich fibrin (PRF) es un
concentrado plaquetario de segunda
generacion obtenido a través de la
centrifugacion de sangre autéloga,
Su premisa se basa en aprovechar
las proteinas de la sangre humana
como fuente de factores de
crecimiento que estimulan la
angiogénesis y el crecimiento de los
tejidos. EI PRF se considera un
biomaterial con la capacidad de
mejorar la recuperacion en heridas y

fortalecer el sistema inmunoldgico

().

Las propiedades del PRF pueden ser

explicadas por su estructura
tridimensional que contiene fibrina
derivada del fibrinbgeno plasmatico,
las plaquetas facilitan la liberacion de
factores de crecimiento, los cuales
son los encargados de estimular la
regeneracion de tejidos, ademas de
integrar  leucocitos, citocinas y

linfocitos actuando como inhibidores

de las infecciones y las respuestas
inflamatorias, actuando como un
agente activo en la coagulacion
sanguinea y el proceso de

cicatrizacion (1)(2).

Actualmente las modalidades
rehabilitadoras en odontologia se
han amplificado, especificamente en
el campo de la implantologia, que se
considera una opcion de tratamiento
adecuada para sustituir dientes que
han sido perdidos. Considerando
gue se requiere un alveolo sano para
asegurar la estabilidad del implante,
teniendo en cuenta que Ila
osteointegracibn es un aspecto
fundamental en este proceso, y la
etapa mencionada se ve beneficiada
por la presencia de fibrina rica en

plaguetas (3).

En el presente estudio llevé a cabo
una revision sistematica a travées de
diferentes articulos cientificos
obtenidos a través de diversas bases
cientificas como PubMed, Scopus,

Springer Link, Google Scholar y
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Science Direct. El tipo de
investigacion sera de naturaleza no
experimental descriptiva de la
informacion cientifica recopilada,
organizada, interpretada y
analizada. Sera un  estudio
transversal retrospectivo recogiendo
la informacion de los udltimos 10
afos, sobre la fibrina rica en
plaguetas como actuan, el protocolo
gue se requiere para su obtencion y
las ventajas que ofrece para la

instalacion de implantes dentales.

La odontologia presenta desafios
enfocados en devolver la funcion,
estética y armonia al sistema
estomatognatico después de la
extraccion de una o varias piezas
dentales, las cuales estan
directamente relacionadas a la
pérdida de hueso y tejidos blandos,
a pesar de los avances en los
métodos de regeneracion tisular,
todavia se requieren técnicas que
fomenten una cicatrizacion mas
rapida, efectiva y con un menor
riesgo de complicaciones. Las
técnicas convencionales, como los
injertos o las suturas, no siempre son
suficientes para acelerar o mejorar la
calidad de la regeneracion de los
tejidos, con el objetivo de mejorar

estos procesos se empezd por usar

concentrados plaguetarios,
surgiendo como una alternativa la
implementacién de fibrina rica en

plaguetas (4).

La utilizacién de la fibrina rica en
plaguetas surge con Ross et al. En
1974, los cuales empezaron a
introducir el potencial de
regenerativo de esta, donde se
muestra un factor de crecimiento
derivado de las plaquetas. Estos
factores producen la liberacion
interior de una matriz de fibrina que
es considerada como precursora de
la respuesta miogénica en el
periostio y la capacidad de restaurar

al hueso (4).

El objetivo de esta investigacion es
examinar a través de una revision
sistematica, la aplicacién de la fibrina
rica en plaquetas en implantes
dentales, puesto que a través de los
altimos afos han surgido nuevos
estudios que sugieren que Su uso
facilita en la consulta odontolégica
promover la reparacion y
recuperacion de hueso junto con los
tejidos blandos al momento de la

colocacion de implantes dentales (7).

La importancia de conocer la
utilizacion del Plasma Rico en

Plaguetas se respalda en su
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habilidad para facilitar la liberacion
de factores de crecimiento que
estimulan la sintesis de colagenoy la
angiogénesis, optimizando asi la
osteointegracion del implante,
contribuyendo a la reduccion de la
inflamacion y el dolor
postoperatorios. Empleando un
método seguro y compatible con el
organismo. Su amplia aplicabilidad y
eficacia lo han establecido como una
opcién eficaz y fiable para los
profesionales y pacientes frente a

otros tratamientos (6,7).

Por consiguiente, se propuso llevar a
cabo la presente revision
bibliogréfica con la finalidad de
recolectar en fuentes bibliograficas
diferentes estudios y unificarlos, para
gue beneficien a todo el personal del
area odontoldgica facilitando la
comprension de diversas incognitas
gue surgen con el uso de fibrina rica
en plaguetas en implantes dentales,
asegurando el éxito a través del
tiempo de la rehabilitacion con
implantes del aparato

estomatognatico.
Mecanismo de accion de la PRF

El PRF es un complejo compacto,
dentro de su estructura densa la

fiborina actia como un tipo de

adhesivo biolégico que facilita la
agregacion en un principio de las
plaquetas, creando una barrera de
proteccion en las lesiones
vasculares en el transcurso de la
etapa de coagulacion. Las plaquetas
son células sanguineas que cuando
se activan, inducen granulos alfa a
liberar factores de crecimiento y
leucocitos, estos elementos son
fundamentales por que presentan
una capacidad de curacion y
reconstruccion debido a su
naturaleza proteica y su disposicion
para controlar procesos biologicos
como desplazamiento, crecimiento,
desarrollo y funcionamiento del
cuerpo. Ademas, los leucocitos,
citocinas y linfocitos tienen un efecto
inhibidor sobre las infecciones y las

respuestas inflamatorias (8)(10).

Dentro de los factores de crecimiento

encontramos:

El factor de crecimiento derivado
(PDGF): Sus

funciones biolégicas incluyen ayudar

de plaquetas

en la produccién de glucégeno,
induccibn de la  mitogénesis,
aumentando la cantidad de células
en el proceso de cicatrizacion,
promocién del crecimiento de
nuevos vasos sanguineos a través

de la division celular de células
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endoteliales, disminucion de
proteinas en la matriz extracelular y
la atraccion de células como
fibroblastos, monocitos, células
musculares y macréfagos, favorece
la fagocitosis en neutréfilos 'y
monocitos, y estimula la liberacion

de fibronectina (9)(10).

El factor de crecimiento endotelial
vascular (VEGF):

crecimiento celular de manera

estimula el

selectiva en células endoteliales,
mostrando una notable capacidad
para promover la formacion de

nuevos vasos sanguineos (10).

El factor de crecimiento
transformador beta (TGF-beta):
aumentar la sintesis de la matriz
extracelular 'y al inhibir la
degradacion del colageno, se logra

mejorar la deposicion de esta (10).

El factor de crecimiento insulinico
tipo | (IGF-I): producido por
osteoblastos, promueve la formacion
Osea, estimulando el crecimiento
celular, el proceso de
especializacion y la produccion de

colageno tipo | (10).

El factor de crecimiento
epidérmico (EGF): después de la

activacion de las plaquetas, se

secreta una cantidad adecuada de
sustancia para provocar la migracion

y division celular (10).
Preparacion de PRF

Segun el protocolo establecido por
Choukroun, se utilizan tubos de
vidrio para obtener 10 ml de sangre.
La superficie de vidrio especial
permite la ejecuciéon del mecanismo
de cascada de coagulacion
sanguinea, seguida por el proceso
de centrifugacién con la finalidad de

generar un coagulo de fibrina (11).

Para formar una membrana o
coagulo de polimero reforzado con
fibra, se procede a introducir sangre
en tubos de ensayo que no
contienen anticoagulante y
centrifugando de un solo ciclo
durante 12 minutos, a una fuerza de
centrifugacioén relativa (FCR) a 7509
(fuerza gravitacional), se realiza a
2700 revoluciones por minuto
(RPM). Esta operacion requiere el
uso de una centrifugadora de mesa.
El producto final se compone de tres
fases distintas. En la parte superior
se encuentra el plasma acelular
pobre en plaguetas (PPP) de tono
amarillento. En el centro se ubica el
coagulo de fibrina rica en plaquetas

(PRF). En la parte inferior se observa
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una fase rojiza, que corresponde a
los glébulos rojos (hematies). El
coagulo de fibrina se forma en la
porcion media del tubo de ensayo,
ubicandose entre los glébulos rojos
sedimentados en el fondo y el
plasma sin células en la parte

superior (4).

Protocolos de presentacion para
PRF

PRF: utilizando el protocolo de
centrifugacion antes mencionado, se
puede apreciar que la disposiciéon de
la red de fibrina muestra una
organizacion densa con un espacio
interfibroso minimo. Este entramado
de fibrina contiene, ademas de
plaguetas, diversas células
inflamatorias, como leucocitos y sus
subgrupos, linfocitos, macréfagos y
células madre. La distribucion celular
se concentra principalmente en la
region proximal, proxima a la capa
leucocitaria, mientras que la
densidad plaquetaria  disminuye

hacia distal (11).

L-PRF: con wuna fuerza de
centrifugacion relativa (FCR) a 400g
a 2700 revoluciones por minuto
(RPM) durante 12 minutos, se logra
una clara distincion entre las células

sanguineas, el plasma sin células en

la parte superior y un coagulo de
fibrina en el centro. Se lleva a cabo
la extraccion del coagulo presente en
el tubo y la separacion de los
glébulos rojos. Se procede a la
compresion de los coagulos para
crear membranas de L-PRF con un
espesor y consistencia de 1 mm.
Después de la compresion, la zona
roja de la membrana es donde se
encuentra la mayor concentracion de
plaguetas y leucocitos. El
concentrado de plaquetas rico en
fibrina (L-PRF) contiene una mayor
cantidad de plaguetas y globulos
blancos, asi como factores de
crecimiento como el Factor de
Crecimiento Derivado de Plaquetas
(PDGF), el Factor de Crecimiento
Endotelial Vascular (VEGF) y el
Factor de Crecimiento
Transformador Beta (TGF-beta), y
una baja concentracion de trombina.
El L-PRF tiene una estructura mas
flexible que facilita la retencion de
citocinas y la migracion de células
como los glébulos blancos, que

contienen VEGF (11)(12).

A-PRF (PRF sélido avanzado):
utiizando la una fuerza de
centrifugaciéon relativa (FCR) de
208g a 1300 revoluciones por minuto
(RPM) durante 14 minutos, el
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coagulo de fibrina avanzado muestra
una estructura mas porosa con un
espacio interfiboroso  ampliado.
Ademdas, se notaron plaquetas,
distribuidas de manera uniforme en
todo el coagulo, con un aumento en
la cantidad de células inflamatorias y

plaquetas presentes. ElI A-PRF

muestra un namero
significativamente mayor de
granulocitos neutrdfilos, una

subfamilia de leucocitos (11).

A-PRF+(Advanced PRF plus): se
realiza una leve reduccion en el
tiempo de centrifugacion,
manteniendo el intervalo de fuerza
centrifuga relativa (FCR) de 208g, a
1300 revoluciones por minuto (RPM)
durante 8 minutos, esta red de fibrina
muestra una porosidad similar a la
del A-PRF. Su patrén de distribucion
celular de las plaguetas es uniforme
en todo el coagulo. EI A-PRF+ Posee
el potencial de liberar cantidades
considerablemente mayores de
factores de crecimiento, en particular
el factor de crecimiento endotelial
vascular (VEGF). Ademas, tras la
centrifugacion, es probable que el
codgulo se separe directamente de
la fase eritrocitaria adyacente y
pueda ser transferido de inmediato a

la region de aplicacion (11).

i-PRF (PRF inyectable): el uso de
una fuerza centrifuga relativa (FCR)
de 60g a una revolucién por minuto
(RPM) de 700-800 durante 3 a 5
minutos junto con la utilizacién de
tubos de plastico ha facilitado la
introduccién de una matriz inyectable
de PRF (i-PRF) sin necesidad de
anticoagulantes. Después de la
centrifugacion, la sangre se divide en
una fase superior de color amarillo
anaranjado (i-PRF) y wuna fase
inferior roja (fraccion de eritrocitos).
La i-PRF se recolecta con una
jeringa mediante la aspiracion
controlada de la fase liquida
superior. El i-PRF recolectado
mantiene su estado fluido durante
aproximadamente 10 o 15 minutos
después de la centrifugacion. Es
relevante sefalar que la disminucién
en el Factor de Concentracion de
Plaguetas resulta en un aumento de
la concentracibn de plaquetas y
leucocitos en el i-PRF. La i-PRF
incluye el mayor numero de
plaguetas y leucocitos en
comparacion con todas las matrices
(11).

La Tabla 1 presenta un desglose
detallado del protocolo utilizado en
los diversos estudios cientificos

considerados en esta revision
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bibliografica. Esta  informacion
incluye el autor, protocolo, tipo de
centrifugadora empleada, tipo de

tubo, asi como las revoluciones por

Tabla 1. Protocolos de centrifugado utilizados en diversos estudios

minuto

gravitacional

junto

con

la fuerza

y la duracion en

minutos, que fueron utilizados en

cada uno de los estudios.

Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Ghanaati S. Choukroun Centrifuga con Tubo de pléastico para PRF 2700rpm PRF
(31) PRF programacion PRF de 10 ml cubierto 12 minutos
automética (PC- de vidrio estéril. A-PRF
02, modelo 1500rpm A-PRF 14
PROCESS para Tubo estéril de 10 ml minutos
PRF, Niza, para A-PRF, fabricado
Francia) con vidrio plano.
Ivan L. (32) Choukroun Centrifugadora Tubo de ensayo de A-PRF A-PRF 8
PRF PRF DUO vacio de 10 ml 1300rpm minutos
(Proceso para (advancedprf ™) i-PRF 700rpm
PRF®-France) i-PRF 3
minutos
Wang X. PRP Curasan PRP Centrifuga No aplica PRP 900/2000 PRP 5/15
(33) de laboratorio rpm minutos
PRF estandar de mesa
Choukroun (PLC-03, Hi-Care i-PRF 700rpm i-PRF 3
International, minutos
Taiwan) PRF
centrifuga de
mesa (REMY
®Laboratorios)
Tae-Hoon PRF PRP y PRF No aplica PRP PRP 4/5
K. (34) Choukroun centrifugadora 3000/2200rpm minutos
(GYROA416, PRF 3000 rpm
PRP Curasan Gyrozen, Corea) PRF 10
minutos
Abdullah A. Choukroun Centrifuga No aplica 3000rpm 10 minutos
(40) PRF compacta 400g
(Hermle
labortechnik,
Alemania).
Suchetha A. PRP Curasan PRP Centrifuga Tubos estériles de PRP 1305rpm PRP 8 minutos
(35) de laboratorio 10ml 460g
PRF estandar de mesa PRF 10
Choukroun (PLC-03, Hi-Care PRF 3000 rpm minutos
International,
Taiwan) PRF
centrifuga de
mesa (REMY
®Laboratorios)
Anwandter Choukroun Centrifuga Tubos estériles de 2700rpm 12 minutos
A. (36) PRF preprogramada 10ml (vaccutainers:
(PC-02, Intra-Spin ®, Intra-
PROCESS para blogueo International
PRF, Niza, Inc.
Francia)
Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Agrawal A. Protocolo I-PRF no aplica PRP 2 tubos estériles I-PRF 3300rpm i-PRF 2
37) Mouréo de 10ml 280g minutos
PRP Centrifuga
Protocolo de laboratorio PRP 1890rpm PRP 10
Rutkowski estandar de mesa 1350g minutos
(PLC-03, Hi-Care 15/15 minutos
Protocolo International,
Akhundov Taiwan)
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PRP centrifuga

Falcon
Jaramillo E. Choukroun Centrifuga Tubos de ensayo 1890rpm 12 minutos
(38) PRF preprogramada estériles de vidrio 10ml 280g
(PC-02,
PROCESS para
PRF, Niza,
Francia)
Ashok P. Choukroun Centrifuga de I-PRF tubo vacutainer I-PRF 700rpm I-PRF 3/4
(39) PRF mesa (REMY ® 1loml no revestido PRF minutos
Laboratorios) i- tubo vacutainer PRF 3000rpm
PRF PRF PRP revestido de silicio PRP PRF 10
vacutainer PRP 2000rpm minutos
anticoagulanterevestido
PRP 20
minutos
Salgado A. Choukroun Centrifuga de No aplica 2700 a 12a10
(41) PRF mesa (REMY ® 3000rpm minutos,
Laboratorios) pacientes con
anticoagulantes
hasta 18
minutos
Fujioka K. Choukroun Centrifuga de Tubos estériles de L-PRF 2700 L-PRF 12
(42) PRF laboratorio 10ml 708g minutos
estandar de mesa A-PRF 14
(PLC-03, Hi-Care A-PRF minutos
International, 1300rpm
Taiwan) 200g
Giannini S. Choukroun Centrifuga PRF tubo estéril de PRF 3000rpm PRF 12
(43) PRF preprogramada 10ml minutos
(PC-02, PRGF PRGF 8
PROCESS para PRGF tubo estéril de 3105rpm minutos
PRF, Francia) 10ml 4609
Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Rajaram V. Choukroun Centrifuga de No aplica 2700rpm 12 minutos
(44) PRF mesa (REMY ®
Laboratorios)
Agarwal A. Choukroun Centrifuga Tubos de ensayo 3000 rpm 12 minutos
(45) PRF preprogramada estériles de vidrio 10ml (40009)
(PC-02,
PROCESS para
PRF, Niza,
Francia)
Preeja C. Choukroun Centrifuga Tubo vacutainer de 9 3000rpm 10 minutos
(46) PRF preprogramada ml
(PC-02,
PROCESS Niza)
Choukroun Choukroun Centrifugadora No aplica 2400rpm 8 minutos
J. (47) PRF PRF DUO 7109
(Proceso para
PRF®- France) 1200rpm 177g
tiene un rotor de
angulo fijo con 600rpm 44g
radio de 110mm
Sandhu G. No aplica Centrifuga de Tubo vacutainer de 3000rpm 10 minutos
(48) laboratorio 10ml

estandar de mesa
(PLC-03, Hi-Care
International,
Taiwan)
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Srisurang S. Choukroun Centrifugadora Tubos de ensayo 3000rpm 10 minutos
(49) PRF Zentrifugen EBA | esteriles de vidrio 10ml
20 (Andreas
Hettich gmbh &
Co. KG,
Alemania)
Di Lauro A. Choukroun (intraspin TM, No aplica 2700rpm 12 minutos
(50) PRF intralock , Boca
Raton, Florida,
EE.UU.)
Temmerman Choukroun (intraspin TM, PRF tubo de pléstico 2700rpm 12 minutos
A. (56) PRF intralock , Boca recubierto de vidrio de
Ratén, Florida, 10ml
EE.UU.)
Kumar N. Choukroun Centrifuga No aplica 3000rpm 10 minutos
(56) PRF preprogramada
(PC -02
PROCESS para
PRF, Niza,
Francia)
Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Dohan E. Comparacioén Intra-Spin LPRF Tubos estériles de »  400g /2700 12 minutos
(51) de 4 centrifuga (Intra- plastico de 9ml rpm en la
centrifugadoras Lock original
para Internacional,
preparacion del Boca-Ratén, FL, . Centrifuga
L-PRF EE. UU., Hecho aprf 2400
en Alemania) Las rpm
otros tres son
centrifugadoras e  Centrifuga
de laboratorio y LW 2300
no son CE/
aprobacion de la Salvin velocidad
FDA para la preestablecida
LPRF 3400rpm mayor
a 400g
Rosamma J. Choukroun PRF centrifuga Tubos de ensayo 3000rpm 10 minutos
(56) PRF de mesa (REMY estériles de vidrio 10ml
® Laboratorios)
Mouréo C. Choukroun i- Centrifuga Tubos de 9ml estériles 3300rpm 2 minutos
(56) PRF horizontal (B-40, (Dry Vacutube,
RDE®, Brasil) Biocon®, Brasil)
con un tubo lleno
de agua con el fin
de mantener el
equilibrio durante
la centrifugacién
Shakir Q. Membranas No aplica Tubos de ensayo 3000rpm 10 minutos
(56) PRF, método estériles de vidrio 10ml
por Dohan
YunH.Y Choukroun Centrifugadora Tubo de plastico estéril | 2000-3000 rpm 10-12 minutos
cols. (56) PRF Intraspin ™ recubierto de vidrio de
10ml
Tejesh Y. Choukroun Centrifugadora de No aplica 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF mesa PC-02 y un
kit de recoleccion
de PROCESS
(Niza, Francia)
Mohan S. Choukroun Centrifugadora de Tubo de vidrio o 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF mesa PC-02 y un plastico recubierto de
kit de recoleccion vidrio de estéril 10ml
de Process (Niza,
Francia).
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Feigin K. Choukroun Centrifugadora de Tubo de plastico 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF mesa PC-02 recubierto de vidrio
Intraspinb estériles de 10ml
(Estados Unidos)
Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Doiphode A. Choukroun Centrifugadora de Tubo vacutainer 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF mesa PC-02 y un estériles de 6 ml
kit de recoleccion
de Process (Niza,
Francia).
Serafini G. Choukroun Centrifugadora No aplica 2700 rpm 12 minutos
(56) PRF (Intra-Spin Kit L-
PRF, Intra-Lock®
International Inc.,
bocaraton,
Florida, EE. UU.)
Varghese P. Choukroun Centrifugadora Tubo de ensayo estéril 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF Remi R 23, Remi de 10ml
Laboratories
Kumar K. Choukroun Centrifugadora Tubo vacutainer estéril 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF horizontal de 10ml
Eppendorf 5702
(Hamburgo,
Alemania)
Zhang Y. Choukroun Centrifugadora de | Tubo de ensayo estéril 400 g 10 minutos
(56) PRF mesa especifica, de 10ml
Hettich®
Universal 320
(Andreas Hettich
gmbh & Co. KG,
Tuttlingen,
Alemania)
Alizade F. Choukroun Centrifugadora No aplica 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF PC-Q2
Kotsakis G. Dohan PRF Centrifugadora de Viales estériles de 10 2700rpm 12 minutos
(56) mesa PROCESS ml
PCO02 (Niza,
Francia).
Mozzati M. L-PRF Centrifugadora de | Tubo de plastico estéril 2700rpm 12 minutos
(56) (Intraspin dispositivo de 9 ml
System®, especifico
Intra-Lock (Medifuge
System Europa MF200;
spa, Salerno, Silfradent®Srl, S.
Italia). Sofia (FC), Italia)
Makki A. Choukroun L-PRF y APRF: Tubo de plastico estéril L-PRF: 2700 L-PRF: 12
(56) PRF centrifugadora de de 10ml rpm A-PRF: minutos
sobremesa 1500 rpm A-PRF: 14
pequefia minutos
Medifuge ™
Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Fan Y. (56) Choukroun Centrifugadora Tubo de pléastico estéril L-PRF: 2700 L-PRF: 12
PRF Dental USA recubierto de vidrio de rpm A-PRF: minutos
power PRF 10cc. 1500 rpm |- A-PRF: 14
Master- 7824 PRF: 3300 rpm minutos
I-PRF: 2
minutos
Guzman G. Choukroun Centrifugadora de | Tubo BD Vacutainer de 3000 rpm 10 minutos
(56) PRF mesa Gemmy 10m

PLC-05 (Taiwan)
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Eshghpour Choukroun Centrifugadora Tubos de plastico 3000 rpm 10 minutos
E. (56) PRF Labofuge 400R, estéril de 10ml
(Heraeus, Hanau,
Alemania)
Bilginaylar Dohan PRF Centrifugadora Tubo de plastico 3000 rpm 10 minutos
K. (57) Elektro-mag recubierto de vidrio
M415P estéril de 10 ml
(Estambul,
Turquia)
Sharma A. Choukroun Centrifugadora Tubo estéril de 10 ml 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF labtech AVI532-
BL
Lobaton A. Choukroun Centrifugadora de | Tubo de ensayo estéril 2030 rpm 10 minutos
(57) PRF mesa PC-02 y un de 10ml
kit de recoleccion
de PROCESS
(Niza, Francia).
Lépez E. Choukroun Centrifugadora de No aplica 2700 rpm 10 minutos
(57) PRF mesa PC-02 y un
kit de recoleccion
de PROCESS
(Niza, Francia).
Camara D. Choukroun Centrifugadora de Tubo de vidrio estéril 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF mesa PC-02 y un con tapa
kit de recoleccion
de PROCESS
(Niza, Francia).
Borie E. (57) Choukroun Centrifugadora de Tubo de vidrio o 3000 rpm 10 minutos
PRF mesa PC-02 plastico recubierto de
PROCESS (Niza, vidrio 10ml
Francia).
Kepler V. Choukroun Centrifugadora Tubo de vidrio estéril 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF Greetmed 800d de 10ml
Uyanik L. Choukroun Centrifugadora Tubo de plastico 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF Elektro-mag recubierto de vidrio de
M415P) 10 ml
Revoluciones-
Autor Protocolo Centrifugadora Tipo de Tubo Fuerza Tiempo
Gravitacional
Gllgen U. Choukroun Centrifugadora Tubo BD Vacutainer de 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF NUVE NF 200 10ml
(Turquia)
Almeida C. Choukroun Centrifugadora de Tubo estéril de tapa 2700 rpm 12 minutos
(57) PRF angulo fijo / roja de 10 ml (intraspin
vertical (intraspin ™ Biohorizo ns®,
™ Biohorizons®, | Birmingha m, Alabama,
Birmingham, EE. UU.)
Alabama, EE.
uu.)
Alzahrani A. Choukroun Centrifugadora No aplica 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF Hermle
labortechnik
(Alemania)
Azzaldeen Choukroun Centrifugadora Tubo de ensayo estéril 2700 rpm 12 minutos
A. (57) PRF Intraspin ™
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Raaj V. (57) Choukroun o Centrifugadora de Tubo de ensayo de 2700rpm o 12 minutos o
Dohan PRF mesa REMI vidrio 3000 rpm 10 minutos
Laboratories
Khuntia P. Choukroun Centrifugadora de Probeta de vidrio de 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF mesa PC-02 10ml
PROCESS (Niza,
Francia).
Shah R. Choukroun Centrifugadora de Tubo de plastico 2700 rpm 12 minutos
(57) PRF mesa PC-02 recubierto s de vidrio
PROCESS (Niza,
Francia).
Sharma A. Choukroun Centrifugadora de Tubo de plastico 3000 rpm 12 minutos
(57) PRF mesa R-8C BL, recubierto de vidrio de
Remi Labs 10 ml
Badade P. Choukroun Centrifugadora Tubo de pléstico estéril 3000 rpm 10 minutos
(57) PRF manual e-Tek

Implantes Dentales

Un implante dental es un dispositivo
fabricado con un material
biol6gicamente inerte, que se inserta
quirurgicamente en el hueso alveolar
para reemplazar la raiz de un diente
ausente, generalmente se usa titanio
puro para su colocacion en el
espacio edéntulo con el objetivo de
sustituir las raices de dientes
perdidos, permitiendo asi la
colocacién de un diente artificial que
ofrece una funcionalidad superior y
una estética igual o mejor que la del
diente  natural. Ademéas, su
fabricacion con materiales altamente
biocompatibles, como el titanio, que
facilita una union estable con el

hueso (13).

Aunque los tratamientos con
implantes dentales han demostrado
ser altamente efectivos, no estan
exentos de complicaciones. Se
estima que la tasa de fracaso de los
implantes colocados es del 2%, una
cifra que varia considerablemente
segun la habilidad del especialista.
No obstante, también influyen
factores como la complejidad de
algunos casos clinicos. En caso de
que un implante falle, el protocolo
establecido consiste en colocar un
nuevo implante para reemplazar el

anterior (88).
Tipos de implantes dentales

A través del tiempo, han surgido
distintas variedades de implantes

dentales, incluyendo los de forma
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hoja y tubulares, los cuales ya no son
comunes en la practica actual. En
cuanto al material utilizado, en el
pasado se emplearon implantes de
oro, platino, acero y cromo-cobalto-
molibdeno, los cuales han caido en
desuso, hoy en dia se ha
incrementado considerablemente la
variedad de implantes disponibles en
el mercado (14)(15).

La tabla N°2 proporciona
informacion detallada y resumida de
la clasificacion de los distintos dipos
de implantes segln su material, tipo
de fijacién, su disefio, su reaccion
con el hueso y las opciones de

tratamiento.

Tabla 2. Resumen de la clasificacion de implantes

Implantes Titanio, aleacién de titanio, aleacion de cobalto, cromo y
. metalicos molibdeno (59).
Segun El — - - ~
. Implantes no Ceramica (zirconio) y carbén (59).
Material o
metalicos
Se colocan directamente en el hueso maxilar o mandibular (59).
Endodseo Se utilizan para pacientes con suficiente altura y densidad 6sea
(59).
Segun El Colocados debajo de la encia, pero sobre el hueso.
Tipo de Subperidstico Se utilizan en pacientes que no tienen suficiente hueso y no
fijacion pueden someterse a procedimientos de injerto dseo (59).
Atraviesan el hueso maxilar o mandibular.
Trans6seo Se usan pacientes que han sufrido una pérdida 6sea
considerable (59).
Tornillo Estan disefiados para ser atornillados dentro del hueso (60).
Segun El Cilindricos: No tienen rosca, pero su forma permite que se encajen en el
A hueso (59)(60).
Disefio - — -
L Son finos y largos, utilizados en areas donde el hueso es muy
Lamina
estrecho (59).
interactian activamente con los tejidos circundantes,
. . estimulando la respuesta bioldgica y facilitando la integracion
Bioactivos -
Segun La osea. . . .
o Recubiertos con hidroxiapatita (59)(60).
Relacién con Lo - -
el hueso Np generan una respuesta biologica activa en el tejido
Bioinertes circundante.
El titanio es un material comdnmente utilizado en este tipo de
implantes (59)(60).
Implantes Reemplazan un solo diente perdido.
Unitarios Se coloca para sostener una corona individual (60).
Segun Las En pacientes que han perdido varios dientes de forma
Opciones De Implantes consecutiva o en diferentes zonas.
Tratamiento Multiples Se emplea para sostener multiples coronas o un puente dental
fijo (60).
En pacientes que han perdido todos los dientes en el maxilar o
Implantes Para la maﬂd'b“'a- Y .
e Se utiliza para soportar protesis completas, sea removibles o
Protesis " o - ; p W
fijas. Una opcién comun es el tratamiento de "All-on-4" o "All-on-
Completas " o
6", donde se colocan cuatro o seis implantes para sostener una
protesis completa fija (59)(60).
Implantes Para Se coloca la prétesis temporal el mismo dia de la cirugia (59).
Segun Las Carga Inmediata
Opcione_s De Implantes Para Después de la colocacion del implante, se espera un tiempo
Tratamiento P . para la osteointegracion del implante con el hueso antes de
Carga Diferida P
colocar la prétesis (59).
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Implantes Para
Sobredentaduras

Se utilizan para estabilizar prétesis removibles (59).

Aplicacion del PRF en implantes

La utilizacion de fibrina rica en placas
conlleva diversos efectos positivos,
actuando como barrera para evitar el
traslado de células epiteliales no
requeridas en el &rea 6sea, al mismo
tiempo que establece un ambiente
favorable para la migracion de
células 6seas y vasculares, lo que
facilitar4 la conversion del coagulo
sanguineo a un tejido mineralizado,
realizando un periodo de
degradacion de 1 a 2 semanas. Asi
mismo, la fibrina enriquecida con
plaguetas se puede emplear como
un material biolégico para rellenar
defectos 0seos. Junto con hueso
bovino mineralizado, ha demostrado
producir buenos resultados clinicos y
radiograficos. Observado desde la
practica, la fibrina rica en plaquetas
tiene propiedades biol6gicas
adhesivas que facilitan su sinergia
con el uso de implantes dentales

(5)(18).

Al facilitar el PRF la union del
implante al hueso, resulta en la
garantizacion el éxito a largo plazo
del tratamiento, disminuyendo la

inflamacion y el dolor tras la cirugia,

lo que mejora la comodidad del
paciente. Otra ventaja es su
capacidad para prevenir infecciones,
al mejorar el flujo sanguineo vy
promover la regeneracion de los
tejidos blandos. En conjunto, estos
beneficios convierten al PRF en una
opcion recomendada en la
implantologia dental para optimizar
los resultados y reducir el riesgo de
complicaciones. (18)

PRF como membrana

Los coagulos formados por PRF
también pueden transformarse a una
lamina de fibrina aplanada que
puede utilizarse como una
membrana que actla a manera de
barrera durante tratamientos
guiados para regenerar tejidos. Este
entramado de fibrina puede
emplearse sola o posteriormente
cortada y combinada con injertos
0seos proporcionando un soporte
fisico que protege el sitio quirdrgico
de contaminantes, manteniendo un
entorno estéril, brindando soporte
estructural para el crecimiento
celular, permitiendo la adhesion vy
migracion de células que servirdn

para la colocaciéon de implantes
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dentales. Ademas, su
biocompatibilidad asegura que no
cause reacciones adversas,
facilitando la integracion con los
tejidos circundantes y mejorando la

osteointegracion del implante (19).

PRF vy cicatrizacion de tejidos

blandos en implantes

La cicatrizacidon en tejidos blandos
implica la activacion de los factores
de crecimiento inducido por las
plaguetas, los cuales estimulan la
proliferacion y  migracion de
fibroblastos, que son esenciales para
la formacion de tejido conectivo, los
factores también son secretados
como respuesta a injertos, heridas o
colgajos, y se unen a receptores
transmembrana en la superficie
celular de distintas variedades como
células epidérmicas, osteoblastos,
fibroblastos, células endoteliales y
células madre mesenquimatosas
adultas, como resultado se
promueve la angiogénesis
mejorando la vascularizacién y el
suministro de nutrientes y oxigeno,
favoreciendo asi la recuperacion de

los tejidos blandos (21)(22).

Un tejido blando grueso favorece la
estabilidad 6sea periimplantaria

coronal. La aplicacion de PRF induce

una neoangiogénesis y conforma
colageno en el colgajo que contiene
tejido blando sobre un implante.
Ademas, cuando el PRF se
comprime en membranas, puede
mantener la integridad de un
procedimiento de aumento,
mejorando la proteccién de la zona
contribuyendo a la cicatrizacién del
colgajo suprayacente. Hehn y sus
colaboradores realizaron
experimentos con la insercion de
PRF dentro de un colgajo dividido
durante la colocacion de implantes e
informaron que esto reducia el

grosor de los tejidos blandos (11).

2. Metodologia

Este estudio consisti6 en una
revision sistematica de la literatura
cientifica contemporanea enfocada
en la aplicacion de fibrina rica en
plaguetas (PRF) en implantes
dentales. Los articulos fueron
seleccionados de diversas bases de
datos académicas reconocidas,
como PubMed, Scopus, Springer
Link, Google Scholary ScienceDirect
abarcando publicaciones de los
altimos 10 afios. Para garantizar la
rigurosidad en el proceso de
revision, se siguieron las directrices
PRISMA

de la  metodologia
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(Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-
Analyses). Se analizaron un total de

30 articulos, seleccionados tanto en

inglés como en espafol, que
cumplieron con los criterios de

inclusion establecidos.

Gréfico 1. Identificacion de base de datos y registros

Bases de datos cientificas
Pudmed (93)

Registros eliminados antes de la seleccion

Registros duplicados eliminados (n = 2)

Springer Link (336)
Scholar (1020)
ScienceDirect (466)
(n=1915)

|

Identificacion

Registros eliminados por considerar solo una
de las variables (n = 1846)

Registros después de eliminar
Pudmed (43)
Springer Link (9)
Scholar (8)
ScienceDirect (7)
(n=67)

Seleccion

A

Registros examinados
(n=67)

Excluidos segun criterios de

v

Elegibilidad

Registros evaluados con texto
completo
(n=42)

- completo

Registros incluidos
(n=30)

Inclusion

Este estudio corresponde a una
investigacién de tipo no experimental
con un enfoque descriptivo vy
retrospectivo. Se realizé una revision
sistematica de literatura cientifica
para identificar y analizar los
estudios mas relevantes sobre la
aplicacion de la fibrina rica en
plaguetas en implantes dentales,

basandose en la evidencia cientifica

> seleccion
(n =25)

Rechazados por texto

(n=12)

disponible en los dltimos 10 afios. No
se realiz6 ninguna intervencion
directa, ya que el andlisis se basé
exclusivamente en la recopilacion y
evaluacion de estudios previos

relacionados con el tema de interés.

Para la formulacién de la pregunta
PICO los elementos tomados en

cuenta son:
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P (poblacién): Fibrina rica en

plaguetas

o | (intervencion): Implantes
dentales

e C (comparacion): Proceso de
regeneracion con el uso de
fibrina rica en plaquetas y su no
utilizacién

e O (resultados): cicatrizacion de

tejidos duros y blandos

Pregunta: ¢La utilizacion de fibrina
rica en plaquetas favorece Ia
cicatrizacion de tejidos duros y
blandos para la aplicacion de

implantes dentales?

e Articulos cientificos enfocados
en la aplicacién de fibrina rica en
plaguetas en implantes dentales.

e Articulos cientificos difundidos
en idioma inglés y espafiol

e Articulos cientificos publicados
en revistas indexadas en los
ualtimos diez afos

e Articulos cientificos que superen
un  minimo establecido del
promedio de conteo de citas
ACC (Average Count Citation) y
el factor de impacto SJR
(Scimago Journal Ranking

Criterios de exclusioén

e Articulos que no incluyan la
aplicacion de fibrina rica en

plaguetas en implantes dentales

Procedimiento de la recuperacion
de la informacién y fuentes

documentales

Para llevar a cabo la busqueda de
informacion, se utilizaron operadores
booleanos como "AND", "OR" vy
"NOT", combinados con las palabras
clave: fibrina rica en plaquetas,
implantes dentales, mechanism of
action, cicatrizacion, platelet rich
fibrin, y dental implants. Estos
términos permitieron realizar una
basqueda exhaustiva en las diversas
bases de datos seleccionadas para

la revision.

Con el fin de asegurar la calidad e
impacto de los articulos incluidos en
esta investigacion, se emple6 la
herramienta Scimago Journal
Ranking (SJR), que clasifica a las
publicaciones en cuatro cuartiles.
Los articulos de Q1 (primer cuartil)
fueron priorizados por tener el factor
de impacto mas alto, mientras que
los de Q4 (cuarto cuartil) tienen un
factor de impacto menor.

Adicionalmente, se  utiliz6 la
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herramienta Average Count Citation
(ACC), la cual indica el promedio de
citas recibidas por cada articulo
segun el afio de publicacion. De esta
forma, los articulos con un mayor
numero de citas fueron considerados

de mayor relevancia académica.

Con la primera busqueda, se obtuvo

un total de 1915 articulos relevantes.

articulos por ser duplicados,

resultando en 67 articulos para la
Tras evaluar los

revision inicial.

titulos y resumenes, se
seleccionaron 30 articulos que
cumplieron con los criterios de

inclusién  establecidos para el

analisis en profundidad. Estos
articulos fueron sometidos a una

revision completa para su inclusion

ScienceDirect

PubMed

Springer Link

Google

Scholar

ScienceDirect

Mechanism of
action

Platelet rich
fibrin

Dental
implants

Regeneracion
Osea

Factores de
crecimiento

"Regeneration”

"Mechanism of Action"
AND "Regeneration" OR
"Platelet-Rich Fibrin"

"Platelet-Rich Fibrin" AND
"Bone Regeneration" OR
"Dental Implants"

"Dental Implants" AND
"Growth Factors" OR
"Wound Healing"

"Bone Regeneration" AND
"Platelet-Rich Fibrin" OR
"Growth Factors"

"Growth Factors" AND
"Dental Implants" OR
"Wound Healing"

Mechanism of
Action

De estos, se eliminaron 1848 . "
en la revision sistematica.
Tabla 3. Estrategia de busqueda
Base de Palabra Clave Booleanos MeSH DeCS
Datos (Combinaciones de
blsqueda)
PubMed Fibrina rica en "Platelet-Rich Fibrin" AND Platelet-Rich Fibrina Rica en
plaguetas "Dental Implants" OR Fibrin Plaquetas
"Wound Healing"
Springer Link Implantes "Dental Implants" AND Dental Implantes
dentales "Bone Regeneration" OR Implants Dentales
"Mechanism of Action"
Google Cicatrizacion "Wound Healing" AND Wound Cicatrizacion
Scholar "Growth Factors" OR Healing

Mecanismo de
Accién

Platelet-Rich Fibrina Rica en
Fibrin Plaquetas
Dental Implantes
Implants Dentales

Bone Regeneracion

Regeneration

Growth
Factors

Osea

Factores de
Crecimiento

1375



VACHASUN

Capelo-Latorre et al. (2026)

Tabla 4. Fuentes de informacion
N.° | Autor Bases de datos | Procedencia Cuartil
1 Pavlovic et al. (2021) Google Scholar | Serbia Q2
2 Caruana et al. (2019) Google Scholar Portugal Q2
3 Thanasrisuebwong et al. Google Scholar | Tailandia Q1
(2019)
4 Madurantakam et al. (2015) ScienceDirect EE.UU. Q1
5 Preeja y Arun (2014) ScienceDirect India Q3
6 Strauss et al. (2018) Springer Link Austria, Suiza, Q1
Chile
7 Borie et al. (2015) PubMed Chile, Brasil Q1
8 Guan et al. (2023) PubMed China Q1
9 Miron et al. (2017) Springer Link USA, ltalia, Q1
Canada
10 | Ghanaati et al. (2018) Springer Link Alemania Q1
11 Kumar y Gayathri (2015) PubMed India Q2
12 Cortese et al. (2016) PubMed Italia Q1
13 | Agrawal (2017) PubMed India Q3
14 | Sultana (2019) Google Scholar India Q2
15 Zwittnig et al. (2022) PubMed Austria, Suiza, Q1
Hungria
16 Miron et al. (2024) Google Scholar | Suiza, Austria, Q1
Iran, China
17 Egierska et al. (2023) Google Scholar | Polonia Q2
18 | Alizade et al. (2016) Google Scholar Iran Q3
19 Miron et al. (2021) ScienceDirect Suiza, Brasil, Q1
Japoén
20 | Chenchev et al. (2017) PubMed Bulgaria Q1
21 | Tabassum et al. (2022) PubMed India Q2
22 Bastami et al. (2016) Springer Link Iran Q1
23 Kotsakis et al. (2016) Springer Link EE.UU., Grecia | Q2
24 Farshidfar et al. (2022) ScienceDirect Iran, Canada, Q1
EE.UU.
25 Pichotano et al. (2018) PubMed EE.UU. Q1
26 Rajaram et al. (2017) PubMed India Q3
27 Sleem et al. (2019) PubMed Egipto Q3
28 Barhate et al. (2021) Google Scholar India Q3
29 Hartlev et al. (2021) PubMed Dinamarca Q1
30 Sohn et al. (2015) PubMed Corea del Sur Q1

Resultados

Tabla 5 Propiedades fisiolégicas de Fibrina Rica en Plaquetas

Autor y afo Base de Pais Titulo Metodologia | Muestra Resultados
datos
Pavlovic et al., Google Serbia Platelet-rich Revision N/A El PRF es un
(28) Scholar fibrin: Basics of | bibliografica concentrado
2021 biological autélogo de
actions and plaquetas que
protocol mejora la
modifications cicatrizacion
de tejidos, con
liberacion
prolongada de
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factores de
crecimiento
como VEGF y
PDGF. Mejora
la
angiogénesis,
osteogénesis y
efectos
antimicrobiano
S.

Caruana et al., Google Portuga | From Platelet- Revision N/A El A-PRF
(29) Scholar I Rich Plasma | bibliografica mejora la
2019 to Advanced |iberaCiOn de

Platelet-Rich factores  de

Fibrin: crecimiento
Biological (TGF-B,

Achievements PDGF, VEGF)

and Advances y facilta la
migracion
celular,
resultando en
una
cicatrizacion
acelerada vy
una mejor
regeneracion
Osea.

Thanasrisuebw Google Tailandi Influence of Estudio 10 El i-PRF

ong etal., (30) Scholar a Fractionation | experimental | donantes | amarillo
2019 Methods on con saludabl | mostré unared

Physical and | viscoelasticid es de fibrina
Biological ad y analisis densa y mejor
Properties of de firmeza  del
Injectable microscopia coagulo,
Platelet-Rich electronica mientras  que
Fibrin: An de barrido el i-PRF rojo
Exploratory (SEM) presentd mas
Study componentes
celulares y
liber6 mayor
cantidad de
PDGF alos7y
14 dias.
Madurantakam | ScienceDir | EgE.UU | Characterizati Estudio N/A L-PRF es un
et al., (31) ect on of experimental biomatel‘ial
2015 Leukocyte- con pruebas con
Platelet Rich | de tracciony propiedades
Fibrin, A microscopia mecanicas
Novel electronica superiores,
Biomaterial de barrido alta
(SEM) deformacion
(215%) antes
de la ruptura,
con una matriz
de fibrina
densa y
liberacion
abundante de
factores de
crecimiento.

Preejay Arun | ScienceDir India Platelet-rich Revision de N/A El PRF tiene

(32) ect fibrin: Its role literatura una red de
in periodontal fibrina  densa
regeneration con leucocitos

y citocinas,
facilitando la
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regeneracion

de tejidos
blandos y
duros. Su
liberacion

controlada de
factores de
crecimiento
favorece la
cicatrizacion.

Strauss et al.,
(33)
2018

Springer
Link

Austria

Sui’za,
Chile

The use of
platelet-rich
fibrin to
enhance the
outcomes of
implant
therapy: A
systematic
review

Revision
sistematica
de ensayos

clinicos

aleatorizados
(RCTs) sobre
la aplicacion
de PRF en la
implantologia
dental

12
RCTs

El PRF mostré
beneficios en
la
preservacion
de la cresta
alveolar y la
osteointegraci
6n en las
primeras
fases,
mejorando la
regeneracion
6sea y la
cicatrizacién
de tejidos
blandos.  Sin
embargo, no
hubo
suficientes
pruebas
concluyentes
para otros
resultados.

Borie et al.,
(34)
2015

Pudmed

Chile,
Brasil

Platelet-rich
fibrin
application in
dentistry: a
literature
review

Revision de
literatura

N/A

El PRF
favorece la
cicatrizacion,
regula la
inflamacién y
acelera el
proceso de
regeneracion
6sea, siendo
una  técnica
minimamente
invasiva y
autéloga. La
matriz de
fibrina facilita
la

angiogénesis y
la

osteogénesis.

Guan et al., (35)
2023

Pudmed

China

Clinical
application of
platelet-rich
fibrin to
enhance
dental implant
stability: A
systematic
review and
meta-analysis

Revision
sistematica y
meta-analisis

de ensayos
clinicos
aleatorizados

10
estudios
(246
paciente
s)

El PRF mejora
la estabilidad
del implante
tras la cirugiay
acelera la
cicatrizacién
Osea. Los
estudios
indicaron que
el PRF
favorece la
osteointegraci
6n en las
primeras fases
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postoperatoria

s.
Miron et al., (8) Springer USA, Use of Revision 35 El PRF mostro
2017 Link Italia, platelet-rich sistematica | articulos | resultados
Canad fibrin in de ensayos | revisado | favorables en
a regenerative clinicos s la y

dentistry: A aleatorizados regeneracion

systematic de tejidos
review blandOS,

mejora en la
cicatrizacion

postextraccion
y menor
incidencia de
infecciones. El

PRF se utiliza
cominmente
en defectos
intrabony y
recesiones
gingivales.
Ghanaati et al., Springer | Alemani| Fifteen Years Revision 72 PRF mejora la
(36) Link a of Platelet sistematica | articulos | regeneracion
2018 Rich Fibrinin | de estudios | revisado & de tejidos
Dentistry and clinicos s blandos y
Oro- sobre PRF 0seos en
maxillofacial en cirugia implantologia,
Surgery: How maxilofacial destacand_(? la
High is the preservacion
Level of de cresta
Scientific alveolar y
Evidence? mejor _
osteointegraci
on.

Tabla 6 Ventajas de la accion de la fibrina rica en plaguetas en implantologia dental

Autory | Basede Pais Titulo Metodologi Muestra Resultados
afio datos a
Kumar y Pudmed India Platelet-rich Revisién de N/A PRF tiene varias
Gayathri fibrin in literatura ventajas en
(34) dentistry: A implantologia,
2015 review of como acg!erar la
literature cicatrizacion,
mejorar la
regeneracion
6sea y la
integracion  del
implante, gracias
a la liberacién
sostenida de
factores de
crecimiento
Cortese Pudmed Italia Platelet-rich Estudio de 10 PRF tiene
etal, fibrin in casos paciente | Ventajas como la
37) implant clinicos s mejora de la
2016 dentistry in cncatrlzacp,n y
bination regeneracion
com Osea, sin
with new reacciones
bone inflamatorias.
regenerative Ademaés, reduce
technique in la pérdida de
altura 6sea en
comparacion con
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elderly técnicas
patients tradicionales
Agrawal Pudmed India Evolution, Revision de N/A PRF tiene
, (38) current status literature ventajas como la
2017 and advances mejora de la
in application cicatrizacion vy
of platelet regeneracion
concentrate in Osea, menor
periodontics riesgo de
and infecciones, y
implantology mejores
resultados
estéticos. PRF
también reduce el
edema
postoperatorio 'y
acelera la
osteointegracion
Sultana, Google India Platelet-Rich | Revision de N/A PRF facilita la
(39) Scholar Fibrin (PRF) literatura cicatrizaci()n
2019 and its role rapida, mejora la
as healing regeneracion
aid in 0sea y protege
. las areas
implant quirargicas y de
dentistry injertos. Ademas,
el PRF tiene
ventajas como un
proceso de
obtencidn
sencillo, seguro y
econémico
Zwittnig Pudmed Austria, | Platelet-Rich Revision N/A El PRF es facil de
et al., Suiza, Fibrin in Oral narrativa producir,
(40) Hungri Surgery and econémico y sin
2022 a Implantology: aditivos. En
A Narrative implantologia
Review mejora la
regeneracion
6sea y de tejidos
blandos, favorece
la cicatrizacién y
reduce
complicaciones
postoperatorias
como la
osteonecrosis
Miron et Google Suiza, Ten years of Revision N/A El i-PRF permite
al., (41) Scholar Austria, injectable narrativa una liberacién
2024 Iran, platelet-rich sobre la prolongada de
China fibrin evolucion de factc_)re_s de
la PRF en su crecimiento,
version favorece la
inyectable (i- angiogénesis y la
PRF) cicatrizacion,
mejora la
osteointegracion
en implantes y
promueve  una
regeneracion
mas eficiente
Egiersk Google Polonia Platelet-rich Revision N/A PRF facilita la
aetal, Scholar plasma and narrativa cicatrizacién tras
(42) platelet-rich la extraccion
2023 fibrin in oral dental, reduce el
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surgery: A dolor
narrative postoperatorio,
review acelera la
osteointegracion
en implantes, y
mejora la
regeneracion
6sea y de tejidos
blandos,
especialmente en
implantologia
Alizade Google Iran Biologic Revision de N/A El PRF tiene
etal., Scholar characteristic literatura ventajas como la
(43) s of platelet- capacidad de
2016 rich plasma promover una
and platelet- cicatrizacién
rich fibrin: A eficiente, la
review liberacién gradual
de factores de
crecimiento, y
una mejor
regeneracion
6sea y de tejidos
blandos en
implantologia
Miron et | ScienceDirec| Suiza, Use of Revision 27 RCTs | PRF muestra
al., (44) t Brasil, platelet-rich sistematica 'y ventajas
2021 Japon fibrin for the meta- significativas en
treatment of analisis de la reduccion de la
periodontal ensayos profundidad de
intrabony clinicos sondeo (PD) vy
defects: A aleatorizado mejora del nivel
systematic s de insercion
review and clinica (CAL) en
meta-analysis comparacion con
el desbridamiento
con colgajo
abierto  (OFD),
mejorando los
resultados
clinicos
Cortese | ScienceDirec | |tglia, Platelet-rich Estudio 10 El PRF
etal., t eg.uy. | fibrin (PRF)in clinico pacientes | combinado con la
(45) implants controlado técnica de "split
2017 dentistry in crest” sin colgajo
combination mejora
with new significativament
bone e la regeneracion
regenerative Osea y la
flapless cicatrizacién de
technique tejidos  blandos.

Ademas, reduce
la pérdida de

altura 6sea
postoperatoria y
favorece la

osteointegracion

1381




VACHASUN

Capelo-Latorre et al. (2026)

Tabla 7 Manejo apropiado de la fibrina rica en plaquetas en la aplicacion de implantes

Autor y afio Base de Pais Titulo Metodolog | Muestra Resultados
datos ia
Thanasrisuebwo | ScienceDire| Tailandi Implant Site Informe 1 El manejo
ng etal., (46) ct a, Preparation clinico paciente | adecuado de i-
2020 EE.UU. | Application of sobre el PRF en
Injectable uso de i- combinacion
Platelet-Rich PRFy L- con injertos
Fibrin for PRF en Oseos
Vertical and regeneraci particulados
Horizontal 6n Osea proporciona
Bone un soporte
Regeneration bioldgico y
mecénico
optimo para la
regeneracion
Osea en
defectos
grandes,
mejorando la
estabilidad vy
osteointegraci
on del
implante
Chenchev et Pudmed Bulgaria | Application of | Informe de 1 El uso
al., (47) Platelet-Rich caso paciente | combinado de
2017 Fibrin and clinico i-PRFy A-PRF
Injectable con materiales
Platelet-Rich de injerto 6seo
Fibrin in para la
Combination regeneracion
with Bone de la cresta
Substitute alveolar
Material for mostr6  una
Alveolar cicatrizacion
Ridge rapida y
Augmentation formaciéon de
hueso de
buena calidad
para la
colocaciéon de
implantes
dentales
Tabassum et Pudmed India Effect of Revision 8 El manejo del
al., (48) platelet rich sistemética | estudios | PRF en la
2022 fibrin on y meta- (153 implantologia
stability of andlisis paciente | mejora la
dental s) estabilidad
implants: A secundaria del
systematic implante,
review and favoreciendo
meta-analysis la
osteointegraci
on
reduciendo el
tiempo entre la
colocaciony la
carga del
implante
Bastami et al., Springer Iran Use of Revision 69 El L-PRF
(49) Link Leukocyte- sistematica | estudios | mostro ser
2016 and Platelet- | de estudios (24 efectivo en la
Rich Fibrin clinicosy | animales | regeneracion
for Bone preclinicos , 45 6sea en

Regeneration

cirugia oral y
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CA humano | maxilofacial.
Systematic s) Su manejo
Review adecuado
implica su uso
solo o en
combinacion
con injertos
Oseos,
demostrando
mayor
formacion
O6sea en peri-
implantitis y
defectos
0seos
Kotsakis et al., Springer EE.UU,, Extraction Estudio 1 El manejo de
(50) Link Grecia Socket clinico de paciente | PRF para la
2016 Management | prueba de preservacion
Utilizing concepto del alvéolo
Platelet-Rich tras la
Fibrin: A extraccion
Proof-of- acelera la
Principle cicatrizacion
Study 6sea y de
tejidos
blandos. El
protocolo de
colocaciéon de
implantes
acelerados
tempranos
mejora la
estabilidad
primaria y la
satisfaccion
del paciente
Farshidfar et al., | ScienceDire Iran, The Revision 60 El manejo de
(51) ct Canad4, | application of | sistematica | estudios | I-PRF implica
2022 EE.UU. injectable de estudios (18 in centrifugacion
platelet-rich in vitro e in vitro,5 | a baja
fibrin in Vivo animales | velocidad,
regenerative , 31 promoviendo
dentistry: A clinicos) | la
systematic regeneracion
scoping de tejidos
review of in blandos y
vitro and in duros. Se
vivo studies utiliza en
conjunto con
otros
biomateriales,
mejorando la
cicatrizacion y
la
osteointegraci
on
Pichotano et al., | PubMed EE.UU Early Informe de 1 El uso de L-
(52) Placement of caso paciente | PRF junto con
2018 Dental clinico con DBBM acelerd
Implants in split-mouth la cicatrizacién
Maxillary design Osea,
Sinus Grafted permitiendo la
With colocacién
Leukocyte temprana de
and Platelet- implantes. L-
Rich Fibrin PRF
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and promueve una
Deproteinized mayor
Bovine Bone formacion
Mineral Osea y
estabilidad del
implante, con
un periodo de
curacion mas
corto
Rajaram et al., PubMed India Platelet-rich Caso 1 El manejo de
(53) fibrin clinico paciente | PRF en
2017 application in implantes
immediate inmediatos
implant facilitd la
placement cicatrizacién y
promovié  la
regeneracion
6sea y de
tejidos
blandos en el
sitio de
extraccion,
mejorando la
estabilidad del
implante y la
osteointegraci
on
Sleem et al., PubMed Egipto Evaluation of Ensayo 9 El uso de PRF
(54) the Bio- clinico paciente | mejoro la
2019 Stimulatory aleatorizad s (18 regeneracion
Effect of o (estudio | implante | 6sea y Ila
Platelet-Rich de boca S) estabilidad del
Fibrin dividida) implante  en
Augmented sitios tratados.
by Diode La
LASER combinacion
Compared to con laser de
Platelet-Rich diodo no
Fibrin Alone mostro
on Dental diferencias
Implant significativas
Replacing en
Posterior comparacion
Mandibular con el uso de
Teeth PRF solo
Barhate et al., Google India Applications Revision N/A PRF es facll
(55) Scholar of Platelet de de manejar y
2021 Rich Fibrin in literatura mejorar la
Dental cicatrizacion
Surgery: A en
Comprehensi implantologia
ve Literature al promover la
Review angiogénesis

y liberar
factores de
crecimiento
durante 14
dias,
favoreciendo
la
osteointegraci
6ny el manejo
postoperatorio
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4. Discusion

Las propiedades fisiolégicas de la
fibrina rica en plaguetas (PRF) han
sido ampliamente estudiadas por
diversos autores, quienes destacan
su capacidad regenerativa. Pavlovic
et al. (28) seinalan que la PRF es un
concentrado autologo que promueve
la cicatrizacion de tejidos mediante la
liberacion sostenida de factores de
crecimiento como el VEGF y PDGF,
lo que estimula la angiogénesis y la
osteogénesis. Esta liberacion
prolongada es uno de los factores
clave que diferencian a la PRF de
otros concentrados plaguetarios,
como el PRP, proporcionando
ventajas clinicas significativas en la
regeneracion Osea y de tejidos

blandos.

Por otro lado, Madurantakam et al.
(31) enfatizan que la estructura de la
PRF, con una matriz de fibrina densa
y una alta concentracion de
leucocitos, ofrece  propiedades
mecanicas superiores que favorecen
la cicatrizacion. [Estos autores
mencionan que la matriz de fibrina
no solo actiia como un soporte fisico
para las células involucradas en la
regeneracion, sino que también

facilita la liberacibn gradual de

factores de crecimiento, lo que

acelera el proceso de curacion.

En estudios adicionales, Guan et al.
(35) confirman que la PRF tiene una
influencia positiva en la estabilidad
de los implantes dentales, debido a
su capacidad para mejorar la calidad
del hueso circundante mediante la
induccién de una répida formacién
de tejido 6seo nuevo. Este proceso,
gue ocurre en las fases iniciales de
la osteointegraciéon, es fundamental
para el éxito a largo plazo de los

implantes dentales.

Las ventajas del uso de la PRF en
implantologia han sido destacadas
en numerosos estudios. Kumar y
Gayathri (34) subrayan que el PRF
acelera la cicatrizacion de heridas y
mejora la regeneracion 0Osea en
comparacion con otras técnicas
convencionales.  Estos  autores
sefialan que, gracias a la liberacion
sostenida de factores de
crecimiento, el PRF no solo mejora la
integracion del implante, sino que
también reduce el tiempo de

recuperacion postoperatoria.

Cortese et al. (45) llevaron a cabo
estudios de casos clinicos que
demostraron que el PRF, en

combinacion con nuevas técnicas
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regenerativas, mejora la
cicatrizacion 6sea en pacientes de
edad avanzada. Los resultados
indicaron una reduccién significativa
en la pérdida de altura 6ésea
perimplantaria, lo que representa
una ventaja considerable en
comparaciéon con los métodos

tradicionales de regeneracion 6sea.

En otro estudio, Sultana (39)
destaca las ventajas economicas y
de facil manejo del PRF, al ser un
material autélogo y seguro. Segun
este autor, el PRF no solo mejora la
cicatrizacion oOsea y de tejidos
blandos, sino que también actla
como una barrera protectora en
areas quirargicas, reduciendo el
riesgo de infecciones
postoperatorias 'y  minimizando

complicaciones como el edema.

El manejo adecuado de la PRF en
implantologia dental es un factor
crucial para  maximizar  sus
beneficios clinicos.
Thanasrisuebwong et al. (46)
proponen la combinacion de PRF
inyectable (i-PRF) con injertos 6seos
particulados para lograr una
regeneracion O6sea Optima en
defectos grandes. Estos autores
sefialan que la PRF actia no solo

como un soporte biologico, sino

también como un material de relleno
eficaz que facilita la estabilidad y la
osteointegraciéon  del  implante,
especialmente en areas con grandes

déficits 6seo.

Por otro lado, Chenchev et al. (47)
reportaron un caso clinico en el que
la combinacion de i-PRF con
materiales de injerto 6seo para la
regeneracion de la cresta alveolar
resulté en una rapida cicatrizacion y
una excelente calidad de hueso para
la colocacion de implantes. Este
manejo  permiti6 una  mejor
estabilidad primaria del implante y un
tiempo de recuperacién mas corto, lo
que es fundamental para el éxito en
la  colocacion de  implantes

inmediatos.

Igualmente, Tabassum et al. (48)
realizaron una revision sistematica
gue respalda el uso del PRF para
mejorar la estabilidad secundaria de
los implantes dentales. Estos
autores encontraron que el manejo
del PRF

significativamente el tiempo entre la

permite reducir
colocacion y la carga del implante, lo
gue es beneficioso para optimizar los
resultados clinicos y aumentar la

satisfaccion del paciente.
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La literatura revisada demuestra que
la fibrina rica en plaquetas (PRF)
ofrece multiples beneficios en la
implantologia dental, tanto en la
cicatrizacion de tejidos blandos
como en la regeneracion 0sea. Las
propiedades fisiolégicas de la PRF,
sus ventajas en el manejo clinico, y
su capacidad para mejorar la
estabilidad de los implantes,
respaldan su aplicacibn como una
herramienta terapéutica eficaz en el
ambito odontolégico. La amplia
evidencia cientifica respalda el uso
de PRF como una opcion segura y
eficiente, que acelera los tiempos de
cicatrizacion 'y  optimiza  los
resultados en la implantologia

dental.

5. Conclusiones

El PRF, debido a su estructura
tridimensional de fibrina y la
liberacion gradual de factores de
crecimiento como VEGF, PDGF vy
TGF-B, ha demostrado ser un
biomaterial altamente efectivo en la
cicatrizacion de tejidos y
regeneracion ésea. Su capacidad
para estimular la angiogénesis y la
osteogénesis la posiciona como una

opcion superior en comparacion con

otros concentrados plaquetarios.
Ademas, la presencia de leucocitos y
citocinas en su matriz facilita tanto la
respuesta inmunitaria como la
inhibicion de infecciones, lo que hace
del PRF una herramienta terapéutica
versatil y eficaz en el campo de la

implantologia dental.

El uso de PRF en implantologia
presenta ventajas significativas,
como la aceleracion de la
cicatrizacion, la mejora en la
regeneracion 6sea, y la reduccién
del tiempo de recuperacion
postoperatoria. Estas propiedades
son particularmente beneficiosas en
pacientes de edad avanzada y en
casos complejos que requieren
regeneracion Osea extensa. Los
estudios muestran que la PRF
reduce las complicaciones
postquirdrgicas, como el edemay las
infecciones, mejorando a su vez la
estabilidad del implante y el éxito a
largo plazo de los procedimientos

implantoldgicos.

El manejo correcto de la PRF, tanto
en su version sdlida como
inyectable, es crucial para maximizar
sus beneficios en la regeneracion
Osea y la cicatrizacion de tejidos

blandos. La combinaciéon de PRF
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con injertos 6seos particulados y su
aplicacion en defectos grandes ha
mostrado resultados Optimos en
términos de estabilidad del implante
y osteointegracién. Ademas, el uso
adecuado de la PRF permite reducir
el tiempo entre la colocacién y la
carga del implante, lo que resulta en
procedimientos mas eficientes y con

mejores resultados clinicos.
Recomendaciones

Se recomienda incorporar el uso de
la PRF en

implantolégicos donde se busque

procedimientos

una rapida regeneracion Osea Yy
cicatrizacion de tejidos,
especialmente en pacientes con
condiciones complejas que
requieran una mayor respuesta

inmunoldgica y regenerativa.

Se sugiere utilizar la PRF como parte
del protocolo estandar en
implantologia para reducir las
complicaciones postoperatorias,
acelerar la cicatrizacion y mejorar la
estabilidad del implante,
particularmente en pacientes de
edad avanzada o con pérdida

significativa de masa 6sea

Es esencial que los profesionales de

la odontologia reciban capacitacion

en el manejo correcto de la PRF,
tanto en su forma solida como
inyectable, para garantizar su éptima
integracidon con injertos 0seos Yy
mejorar los resultados clinicos en
procedimientos de regeneracion

Osea.
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