Research, Society and Development, v. 10, n. 3, e27410313331, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i3.13331

Transplante autdgeno em dentes posteriores: Revisao Integrativa

Autogenous transplantation in posterior teeth: Integrative Review

Trasplante autdgeno en dientes posteriores: revision integradora

Recebido: 25/02/2021 | Revisado: 04/03/2021 | Aceito: 07/03/2021 | Publicado: 15/03/2021

Alessandro Italo Cruz

ORCID: https://orcid.org/0000-0003-4679-7302
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: aleitalocruz@gmail.com

Anna Clara Rodrigues Bezerra
ORCID: https://orcid.org/0000-0003-2636-5932
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Nnaclara_rodrigues@hotmail.com
Antonio Carlos Oliveira de Araujo
ORCID: https://orcid.org/0000-0001-6950-8070
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Antoniocarloos296@gmail.com
Dayse Andrade Roméao

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-7884-1657
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Dayseromao@gmail.com

Estéfane Carvalho do Nascimento
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-4372-9657
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Estefane.carvalho@outlook.com
Luan Marcel Gong¢alves Mélo
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-8297-3054
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Luan.marcel@souunit.com.br
Mariana Alencar Nemezio

ORCID: https://orcid.org/0000-0003-1852-7882
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Marianaalne@hotmail.com
Wanderson Thalles de Souza Braga
ORCID: https://orcid.org/0000-0003-3617-3950
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: Wanderson.thalles@souunit.com.br
Wirla Jesus dos Santos

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-8921-8596
Centro Universitario Tiradentes, Brasil

E-mail: wirlajesus@gmail.com

Resumo

O transplante dental autégeno pode ser definido como o movimento cirdrgico de um dente incluso ou erupcionado de
um local para outro, num mesmo individuo, em alvéolos de dentes recém-extraidos ou preparados cirurgicamente.
Obijetivo: fazer uma analise na literatura sobre os beneficios do transplante dentario autégeno em dentes posteriores
como alternativa terapéutica para reabilitacdo de pacientes. Método: Trata-se de uma revisao integrativa realizada entre
0s meses de fevereiro a abril de 2020 a partir de aquisicdo de dados cientificos das plataformas SciELO, LILACS,
Medline, Pubmed. Essa revisdo é referente ao periodo de 2010 até 2020 nos idiomas: portugués e inglés. Utilizou-se
para a realizacdo da busca individual, os descritores: Autotransplante; Reabilitacdo Bucal; Aut6égeno,
“Autotransplantation”, “Oral rehabilitation”, “Autogenous” além do cruzamento entre eles utilizando o operador
booleano “AND”. Resultado: apds a realizagdo de uma busca na literatura foram encontrados oito artigos relacionados
com o Transplante dentario autdégeno de dentes posteriores. Conclusdo: o transplante dental autégeno (TDA) pode ser
considerado uma alternativa viavel, os indices de sucesso é grande e permite devolver as caracteristicas estéticas e
funcionais ao paciente.

Palavras-chave: Autotransplante; Reabilitacdo bucal; Autogeno.

Abstract

Autogenous dental transplantation can be defined as the surgical movement of an embedded or erupted tooth from one
location to another, in the same individual, in alveoli of newly extracted or surgically prepared teeth. Objective: To
exemplify the success of autogenous dental transplantation and discuss the feasibility of using this technique as a
therapeutic alternative for the rehabilitation of children and adolescents. Method: This is an integrative review on
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autogenous posterior teeth dental transplantation carried out between February and April 2020, based on the acquisition
of scientific data from SciELO, LILACS, Medline, Pubmed platforms. This review refers to the period from 2010 to
2020 in the languages: Portuguese, English. The following descriptors were used to perform the individual search:
Autotransplantation; oral rehabilitation; Autogenous, in addition to the crossing between them using the Boolean
operator “AND”. Result: after conducting a literature search, eight articles related to autogenous posterior teeth dental
transplantation were found. Conclusion: autogenous dental transplantation (ADT) can be considered a viable alternative,
the success rate is high and allows the patient to return the aesthetic and functional characteristics.

Keywords: Autotransplantation; Oral rehabilitation; Autogenous.

Resumen

El trasplante dental autdgeno se puede definir como el movimiento quirdrgico de un diente incrustado o erupcionado
de un lugar a otro, en el mismo individuo, en los alvéolos de dientes recién extraidos o preparados quirdrgicamente.
Objetivo: realizar un analisis en la literatura sobre los beneficios del trasplante dentario autdgeno en dientes posteriores
como alternativa terapéutica para la rehabilitacion de pacientes. Método: Se trata de una revision integradora realizada
entre febrero y abril de 2020, basada en la adquisicién de datos cientificos de las plataformas SciELO, LILACS,
Medline, Pubmed. Esta revision se refiere al periodo de 2010 a 2020 en los idiomas: portugués, inglés. Se utilizaron
los siguientes descriptores para realizar la busqueda individual: Autotransplantation; Rehabilitacion oral; Autégeno,
“Autotrasplante”, “Rehabilitacion oral”, “Autdégeno” ademas del cruce entre ellos mediante el operador booleano “Y”.
Resultado: luego de realizar una bisqueda bibliografica, se encontraron ocho articulos relacionados con el trasplante
dental autdgeno de dientes posteriores. Conclusion: el trasplante dentario autégeno (TPA) puede considerarse una
alternativa viable, las tasas de éxito son altas y permiten al paciente devolver las caracteristicas estéticas y funcionales.
Palabras clave: Autotrasplante; Rehabilitacién oral; Autdgeno.

1. Introdugéo

O transplante dental autégeno (TDA) é a transferéncia de um dente com vitalidade ou tratado endodonticamente do seu
local de origem para outro sitio, sendo necessario que esse elemento pertenca ao mesmo individuo para ser considerado autégeno
(Niméenko et al., 2013). Esses transplantes sdo realizados ha mais de 40 anos nos paises escandinavos, permitindo uma elevada
taxa de sucesso ha populacdo destes paises, sendo procedimentos rotineiros e com protocolos bem estabelecidos nos servigos
odontolégicos (Santos et al., 2013).

Os primeiros transplantes dentarios foram realizados no antigo Egito onde escravos e estrangeiros eram obrigados a
ceder seus dentes aos seus senhores. Em 1564, Ambroise Pare foi o primeiro a relatar com sucesso o transplante dental. Apfel e
Miller em (1950) foram os primeiros a descrever transplantes na literatura cientifica. No Brasil, Clovis Marzola se destacou pela
sua producdo técnica e cientifica sobre os transplantes dentais (Kumar et al., 2012; Yoshino et al., 2012; Santos et al., 2013).

Atualmente, existem duas técnicas cirurgicas distintas, quando a cirurgia € realizada em uma Unica sessdo e o dente
transplantado em um periodo superior a quatro horas pds-remocéo é a técnica cléssica. J& a técnica composta é realizada em duas
sessOes com intervalo de 15 dias, onde na primeira sessdo o alvéolo receptor € preparado para receber o dente transplantado em
uma segunda sessdo (Costa et al., 2013). Ambas as técnicas sao utilizadas para o transplante autégeno do terceiro molar para o
lugar do primeiro ou segundo molar (Santos et al., 2013).

Na literatura sdo observados transplantes de incisivos traumatizados a molares (Costa et al., 2013). O TAD sendo uma
op¢ao vidvel para a substituicdo de um elemento dentario comprometido, mantendo a funcéo proprioceptiva do dente, impedindo
a migracdo dental, preservando a altura do osso alveolar e estimulando o desenvolvimento dento facial natural, estabelecendo
uma estética local (Tirali et al., 2013). Porém, alguns requisitos devem ser observados para um sucesso no procedimento, como:
0s pacientes precisam ter boa salide geral, o elemento a ser transplantado tem de ser compativel com o tamanho do alvéolo, além
disso tem que estar em condi¢es aceitaveis (Mikami, et al., 2014).

Desta forma, o TAD € um tratamento de baixo custo, pois ndo ha necessidade de gastos com implantes dentarios ou
com tratamentos protéticos, mesmo com a existéncia de complica¢@es, como anquilose e perda do elemento transplantado (Costa
et al., 2013). Assim, este trabalho tem como objetivo fazer uma anélise na literatura sobre os beneficios do transplante dentario

autogeno de dentes posteriores como alternativa terapéutica para reabilitacdo de pacientes.
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2. Metodologia
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Neste estudo, foi realizada uma reviséo integrativa da literatura, definida como aquela em que as pesquisas ja publicadas
sdo sintetizadas e geram conclusdes sobre o tema em estudo. A elaboragdo da revisdo integrativa compreende seis etapas:
identificacdo do tema e sele¢do da hipotese ou questdo de pesquisa para a elaboragdo da revisdo integrativa, estabelecimento de
critérios para inclusdo e exclusao de estudos/ amostragem ou busca na literatura, definicdo das informac@es a serem extraidas
dos estudos selecionados/categorizacdo dos estudos, avaliacdo dos estudos incluidos na revisao integrativa, interpretacao dos
resultados, apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento (Mendes et al., 2008).

A questdo condutora desta pesquisa foi: quais sdo os beneficios do transplante dentario autdgeno em dentes posteriores
como alternativa terapéutica?

Para a busca dos artigos foram utilizadas as seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Salde (Lilacs), National Library of Medicine, EUA (Pubmed) e o repositorio Scientific Electronic Library Online
(Scielo).

Para o levantamento dos artigos foram utilizados como descritores, “Transplante”, “Reabilitagdo Bucal”, “Autégeno”.
“Autotransplantation”, “Oral rehabilitation”, “Autogenous”. Realizou-se a busca pelos descritores individualmente. Em seguida,
foram realizados os cruzamentos utilizando o operador boleano and. Posteriormente, os trés descritores foram cruzados em
conjunto. Os critérios de inclusdo para a selecdo da amostra foram: artigos publicados em portugués e inglés, publicados e
indexados nas referidas bases de dados, nos Gltimos dez anos (2010 a 2020), e que retratassem a tematica em estudo. Para critério
de exclusdo foram: DissertacGes, monografias e teses. Os Quadros 1, 2 e 3 evidenciam a estratégia de busca utilizada.

Os Quadros 1,2 e 3 evidenciam as estratégias de busca utilizada.

Quadros de Publicacdo:

Quadro 1: PublicacBes encontradas entre 0s anos de 2010 a 2020 segundo a base de dados Scielo.

Descritor Total de publicagdes Publicacbes Ap6s leitura do Ap6s leitura do
filtradas titulo resumo
Autotransplante 46 6 3 3
Reabilitacdo Bucal 58 47 2 1
Autdgeno 162 68 1 0
Autotransplante and 1 1 0 1
Reabilitacdo Bucal
Autotransplante and 3 2 0 0
Autdgeno

Reabilitacdo bucal 1 1 0 0

and Autdgeno

Autotransplante and 1 1 0 0
Reabilitacdo bucal
and Autdgeno

Fonte: Autores.
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Quadro 2: PublicacGes encontradas entre os anos de 2010 a 2020 segundo a base de dados L.ilacs.

Descritor Total de publicactes Publicacdes Apos leitura do Apos leitura do
filtradas titulo resumo
Autotransplante 996 293 4 1
Reabilitacdo Bucal 786 400 4 0
Autdgeno 629 285 12 0
Autotransplante and 45 11 1 0
Reabilitacdo Bucal
Autotransplante and 50 10 1 0
Autdgeno
Reabilitacdo bucal 39 24 3 0
and Autdgeno
Autotransplante and 8 5 0 0

Reabilitacdo bucal
and Autégeno

Fonte: Autores

Quadro 3: PublicacBes encontradas entre 0s anos de 2010 a 2020 segundo a base de dados Pubmed.

Descritor Total de Publicacbes Ap6s leitura do Ap6s leitura do
publicacdes filtradas titulo resumo
Autotransplante 79,202 25,524 15 1
Reabilitacdo Bucal 30,613 15,178 5 0
Autdgeno 15,668 8,660 28 0
Autotransplante and 291 119 10 1
Reabilitacdo Bucal
Autotransplante and 3,180 736 0 0
Autdgeno
Reabilitacdo bucal and 366 197 0 0
Autdgeno
Autotransplante and 69 31 0 0
Reabilitacdo bucal and
Autbdgeno

As estratégias utilizadas para o levantamento dos artigos foram adaptadas para cada uma das bases de dados, de acordo

Em suma foram lidos 42 artigos e escolhidos 8 os quais respondiam a questdo condutora do estudo e se encaixavam nos

Fonte: Autores.
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com suas especificidades de acesso, sendo guiadas pela pergunta norteadora e critérios de inclusdo. Para a sele¢do dos artigos
foram lidos todos os titulos e selecionados aqueles que tinham relagdo com o objetivo do estudo. Em seguida foram analisados

0s resumos e elegidos para a leitura do artigo na integra aqueles que estavam relacionados com a temética em estudo.

critérios de inclusdo da Revisdo Integradora. A realizacdo dos levantamentos bibliograficos ocorreu nos meses de Margo e abril
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de 2020. Os artigos encontrados foram enumerados conforme a ordem de localizacéo, identificados e apresentados conforme as
normas de referéncia bibliografica.

3. Resultados
Nesta revisdo integrativa, foram abordados no Quadro 4, 8 artigos cientificos, os quais obedeceram aos requisitos de

inclusdo anteriormente definidos. As informagdes do Quadro 4 tratam de um breve resumo das caracteristicas dos estudos

incluidos.
Quadro 5. Apresentacdo das caracteristicas dos artigos incluidos na Reviséo Integrativa.

Titulo Autores Ano Delineamento Desfecho

Transplante  dental | Jodas et al. 2012 Relato de caso Foi realizado um autotransplantdentério

bilateral: relato de bilateral em um adulto jovem que apresentou

caso clinico com elementos com as raizes residuais, as

acompanhamento de exodontias foram realizadas devido lesbes de

9 anos caries extensas.

Autotransplante Reboucas et al. 2015 Revisdo de literatura | Pacientes que perderam os dentes devido a

Dentario: Uma opgéo céries ou fraturas em individuos jovens revela-

reabilitadora e viavel se um desafio, sobretudo para os individuos

ao SUS economicamente desfavorecidos, pois as
formas  convencionais de reabilitagfo
apresentam alto custo. Um tratamento
alternativo para a reposicdo dos dentes
comprometidos é o transplante dentario.
Demonstrando-se como uma opgdo viavel,
principalmente por ser uma técnica
relativamente simples.

Autotransplantation Stange; 2016 Relato de caso O autotransplante tem a vantagem de preservar

of premolars to the Lindsten; e estimular o crescimento 6sseo continuo.

maxillary incisor | Bjerklin. Além disso, o dente ausente é substituido sem

region: a long-term envolver os dentes vizinhos

follow-up of 12-22

years

Autotransplante Duarte et al. 2017 Relato de caso O autotransplante dentério é considerado uma

dentério: uma excelente alternativa para reabilitacdo de

alternativa viavel para perdas dentéarias em adolescentes. Esta técnica

a reabilitacéo oral consiste no reposicionamento de um dente
autdgeno no local da auséncia dentéria, por
meio da exodontia do elemento indicado ou
preparacdo de um alvéolo cirurgico.

Two-stage technique | Pinto Junior et | 2018 Relato de caso O autotransplante dentério é uma op¢éo para o

in third molar | al. tratamento de pacientes com perda dentéria

autotransplantation: precoce.  Permitindo que o dente

case report comprometido ou ausente seja substituido por
um dente transplantado, devolvendo a
funcionalidade e estética.

Autotransplantation Ribeiro et al. 2019 Revisdo de literatura | Estudos de autotransplante realizados em

of teeth with complete pacientes com rizogénese completa, a técnica

rhizogenesis: a tem se

literature review mostrado uma opgéo viavel.

Transplante dentario | Warmeling etal. | 2019 Relato de caso e | Observou o autotransplante resultando em um

autogeno: revisdo de revisdo de literatura | bom prognéstico e opgdo vidvel para a

literatura e relato de substituigdo de molares ausentes ou com céries

caso clinico extensas.

Transplante  Dental | Da Silva | 2019 Relato de caso Foi realizado autotransplante ap6s meses de

Autbgeno como | Fonseca et al. acompanhamento observou-se vitalidade e

Alternativa a auséncia de bolsas periodontais no elemento

Reabilitacdo Oral transplantado

Fonte: Autores.
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4. Discussao

Os primeiros molares permanentes s&o os principais dentes perdidos precocemente (Batista & Rihs & Sousa, 2012) pelo
acometimento de lesdes de carie extensa, devido ao fato de irromperem mais cedo na cavidade oral e por ser erroneamente visto
como dente deciduo (Costa et al., 2013). A auséncia desse dente leva a graves deficiéncias na mastigacdo de alimentos,
implicando também uma sobrecarga néo fisiologica sobre os dentes restantes. Esta auséncia de dentes posteriores podera ainda
ser responsavel por problemas articulares, dificultando a realizagdo de reabilitagcGes posteriores (Lacerda et al., 2013).

Para reabilitar um paciente que teve uma perda dentaria, as principais op¢des sdo as proteses sobre implantes, as proteses
fixas ou removiveis (Reboucas et al., 2015), porém o autotransplante dentario vem sendo uma 6tima alternativa para reabilitacdo
oral em pacientes jovens quando o tratamento protético for invidvel por motivos socioecondmicos (Peixoto & Melo & Santos.,
2013). O transplante dentario (TD) é uma opcdo de tratamento para reposicao de elementos dentarios quando ha um dente doador
viavel, podendo ser indicado em casos de dentes inclusos, agenesia dental e perda prematura de dentes devido a trauma, céarie ou
doenca periodontal, feito através da substituicdo de um elemento perdido ou ausente por um dente elemento (Peixoto et al., 2013;
da Silva Fonseca et al., 2019). Este procedimento apresenta vantagens, evitando alteracdes no desenvolvimento da maxila e da
mandibula, com um tratamento conservador, possibilitando o desenvolvimento do osso alveolar na area receptora, podendo
realizar movimentacdes ortodontica e recuperacao do espago do dente perdido (Stange & Lindsten & Bjerklin., 2015).

O transplante dental pode ser, autdgeno, que é quando o doador e o receptor € a mesma pessoa, homaégeno, quando a
transferéncia é de um individuo para outro, porém da mesma espécie; e heterdgeno, realizado entre membros de espécies
diferentes. Normalmente o transplante autégeno ocorre do terceiro molar para o lugar do primeiro ou segundo molar; de pré-
molares para o lugar de incisivos e de caninos impactados para sua posic¢do funcional (Giancrist6faro et al., 2009). No caso de
transplante de molares, devido as grandes variacBes o indice de sucesso altera nas selecdes de caso (formacdo radicular
incompleta versus formacédo radicular completa). Nos pré-molares o progndstico de transplante € favoravel especialmente se
realizado no estagio em que esté ocorrendo o desenvolvimento radicular, incisivos e caninos o progndstico a longo prazo parece
revelar bons resultados (Jodas et al., 2012).

O exame imaginoldgico, bem como a radiografia periapical, sdo imprescindiveis na sele¢do e indicacdo da cirurgia,
principalmente para estabelecer o estigio de formacéo radicular, o didmetro mésio-distal do dente a ser transplantado e as
possiveis patologias no sitio cirdrgico (da Silva Fonseca et al., 2019). Afim de evitar algum tipo de infec¢fes cruzadas, o pos
operatorio influéncia sobre o resultado do procedimento, especialmente quando se refere ao uso de antibidticos e higienizagdo
adequada da area manipulada (Duarte et al., 2017).

O comprimento radicular ideal é de 2/3 a 3/4 da raiz formada, com forame apical aberto, para que haja revascularizacéo
sem tratamento endoddntico (Atala-acevedo et al., 2017; Warmeling et al., 2019; Da Silva Fonseca et al. 2019). A érea receptora
deve ter boa estrutura 6ssea para dar estabilidade e ser livre de quaisquer infec¢fes ou inflamagdes (Warmeling et al., 2019). No
entanto, embora a preferéncia seja por dentes com forame apical aberto, da Silva Fonseca et al., (2019) afirma que hé relatos de
sucesso da técnica realizada no implante de dentes com rizogénese completa. De acordo com Jodas et al. (2012), outra técnica
de sucesso é luxacao e reimplante associado a enxerto de 0sso bovino com coldgeno tipo 1 para estabilizar o dente em sua nova
posicao.

Em alguns casos, o procedimento é contraindicado: pacientes com menos de 12 anos, visto que o desenvolvimento
radicular encontra-se insatisfatorio; elemento doador com tamanho superior ao da &rea receptora; existéncia de infec¢bes agudas
ou perda 6ssea cronica; pacientes com areas desdentadas de varios dentes, com grande susceptibilidade a carie, com mé higiene
oral e que tenham patologia sistémica que impeca ou condicione a realizacdo da cirurgia (Jodas et al., 2012). Em casos que

necessitem realizar odontossecgdo devido a morfologia radicular complicada (Ravi et al., 2012).
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Antes de realizar o procedimento é necessario comunicar ao paciente algumas complicagdes: anquilose, reabsorcao
radicular, necrose pulpar e anquilose (Rebougas et al. 2015). Em casos com formagao inferior a 2/3 pode ser traumatica,
atrapalhar a maturacdo e consequente desenvolvimento radicular (Kumar et al, 2012). Segundo Warmeling et al., (2019), um dos
parametros é o suporte 6sseo em todas dimensdes da area receptora, auséncia de infegdo aguda, inflamacédo crénica e presenca
de tecido queratinizado harménico para consolidacdo do dente transplantado.

Entre os fatores que influenciam no sucesso estdo: idade do paciente, técnica utilizada no procedimento, anatomia e
condi¢des do dente doador (Reboucgas et al. 2015). Ja de acordo com Ribeiro et al., (2019), as mulheres tem maiores taxas de

sucessos pois sao mais colaborativas nos tratamentos odontoldgicos e também apresentam melhores habitos de higiene oral.

5. Concluséo

Existem varias abordagens terapéuticas para reabilitacdo de perdas dentarias que visam o reestabelecimento da fungédo
mastigatoria de pacientes. No entanto, o transplante Autdgeno de elementos dentarios apresenta varios beneficios frente aos
procedimentos protéticos. Perante a literatura consultada, o transplante dental autégeno (TDA) pode ser considerado uma
alternativa viavel, os indices de sucesso é grande e permite devolver as caracteristicas estéticas e funcionais ao paciente. E de
suma importancia que o cirugido dentista observe todos os critérios de sele¢do do elemento dentario tanto como uma boa técnica
cirurgica para um sucesso do procedimento.

Os préximos estudos poderiam abordar os casos em que o autotransplante foi realizado e nédo se obteve taxa de sucesso,

bem como salientar as condigdes desfavoraveis que faz com que 0 insucesso ocorra.
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