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RESUMO

A reabilitacdo de dentes que foram perdidos por caries ou fraturas em individuos jovens revela-
se um desafio, sobretudo para os individuos economicamente desfavorecidos, pois as formas
convencionais de reabilitagdo como as proteses fixas ou removiveis e as proteses sobre
implantes apresentam alto custo. Um tratamento alternativo para a reposicao dos dentes
comprometidos é o transplante dentario. O transplante dentario demonstra-se como uma
opgao viavel, principalmente por ser uma técnica relativamente simples, de baixo custo e pode
ser realizada pelo cirurgido-dentista em centros especializados de odontologia. Objetivo deste
trabalho é revisar a literatura a cerca do transplante dentario e discutir a viabilidade do uso
desta técnica como alternativa terapéutica para reabilitacdo de criancas e adolescentes
assistidos pelos servicos publicos de saude.
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ABSTRACT

The rehabilitation of teeth that have been lost by caries or fractures in young individuals, which still has
growth potential, proves to be a challenge, especially for economically disadvantaged individuals, as
conventional forms of rehabilitation such as fixed or removable dentures and prostheses implant at high
cost. An alternative treatment for the replacement of compromised teeth is dental transplantation. The
tooth transplantation is demonstrated as a viable option, mainly because it is a relatively simple,
inexpensive and can be performed by the dentist in centers specialized in dentistry. Objective of this
paper is to review the literature about the transplant tooth and discuss the feasibility of using this
technique as an alternative therapy for rehabilitation of children and adolescents assisted by public
health services.
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INTRODUCAO

Os dentes permanentes que sdo mais
comumente extraidos em criangas e
adolescentes sdao os molares. A auséncia
dentaria pode influenciar no surgimento de
alteragdes do posicionamento dos outros
dentes e na reabsorcdo 6ssea alveolar que
provocam problemas oclusais e dificultam a
sua posterior reabilitacao®.

Embora a salde bucal brasileira
esteja avangando para uma odontologia
preventiva, sdo observados altos indices de
caries que possuem como  Unico
tratamento as mutiladoras exodontias sem
perspectiva de posterior reabilitacao?.

As principais op¢oes para reabilitar
uma perda dentdria sdo as proteses sobre
implantes, as proteses fixas ou removiveis.
O transplante dentario pode ser realizado
como uma alternativa de reabilitagdo,
principalmente quando o tratamento
protético for invidvel por motivos
socioecondmicos345.

O presente artigo tem como
objetivo revisar a literatura a cerca do
transplante dentario, apresentar e discutir
a viabilidade desse procedimento em
pacientes atendidos em unidades de saude
publica.

MATERIAL E METODOS

O presente artigo foi construido
através do levantamento de trabalhos
cientificos relacionados sobre transplantes
dentarios e sua aplicagdo como forma
alternativa de reabilitagdo em casos de
exodontias precoces. Foram consultadas as
bases de dados Pubmed, Bireme, Lilacs e
Scielo para levantamento bibliografico e
confec¢do do manuscrito.

REVISAO DE LITERATURA

A Odontologia moderna idealiza uma
pratica predominantemente preventiva,
porém a carie dentaria ainda se constitui
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um problema de saude publica e
comumente resulta em exodontias e
mutilagdes6. A auséncia de dentes pode
implicar em sérios problemas maxilo-
mandibulares, tais como: deslocamentos
alteragdes
problemas  estéticos e

dentarios, ma oclusao,
articulares,

mastigatorios’.

Apesar das melhorias de acesso e
atencdo a saude bucal no Brasil, individuos
com faixa etaria entre 15 e 19 anos
apresentam um CPO (dentes cariados,
perdidos e obturados) de 4,28. A
Organiza¢ao Mundial de Saude (OMS) ndo
considera baixa a taxa do CPO do Brasil e
aponta como principal causa da perda de
dentes a carie dentaria®.

O transplante dentdrio é a
substituicido de um dente perdido ou
ausente por um dente ou gérmen dentario,
geralmente um terceiro molar. Implanta-
se, cirurgicamente, um dente doador que
foi cuidadosamente extraido em um
alvéolo preparado ou ja existente®.

Os principios da técnica cirurgica
dos  transplantes  dentarios  foram
inicialmente documentados por M.L.Hale
em 1954 e alguns destes sdo sequidos até
os dias atuais. Os primeiros transplantes
autégenos descritos substituiram  os
primeiros e segundos molares

permanentes por terceiros molares*°.

Os transplantes dentarios sdo
principalmente indicados para criancas e
adolescentes que necessitam reparar a
perda dentdria decorrente de auséncia
congénita de dentes, por perdas
prematuras de molares permanentes,
traumatismos, iatrogenias e, sobretudo
quando o tratamento restaurador protético

21



estiver  inviabilizado  por  motivos
socioecondmicos®.

As principais contraindicagbes do
transplante dentario sdo inerentes a
qualquer intervengao

quantidade ossea

insuficiente no leito receptor, periodontite

cirurgica
reabilitadora:

agressiva e higiene oral deficiente>*. O
sucesso do autotransplante pode ser
também influenciado pela idade do
paciente, desenvolvimento, anatomia e
condi¢des do dente doador e pela técnica
cirurgica empregada®.

Além de contribuir na manutengao
do desenvolvimento dos maxilares de
criancas e adolescentes, o transplante
dentario apresenta inUmeros beneficios:
possibilita reabilitacdo de perdas dentarias,
técnica cirurgica simples, independe de
trabalho protético, ndo necessita de
complexos equipamentos odontoldgicos,
altas taxas de sucesso e, sobretudo, baixo
custo®.

DISCUSSAO

A carie dentaria é um problema de saude
publica que se perpetua ha décadas no
Brasil. A principal consequéncia deste
agravo é a exodontia mutiladora realizada
como tratamento em diversos distritos de
saude, o que resulta em posteriores
problemas oclusais. Apesar dos avangos da
saude bucal brasileira, que pode ser
evidenciado desde o crescente numero de
acessos aos servicos da atencdo basica até
na implementacao de servicos
especializados, a oferta de proteses para
reabilitacdo é consideravelmente aquémda
demanda®*.

Reabilitagdes com  implantes

dentdrios  tém  sido  amplamente
difundidas, principalmente nos servicos
privados,

porém é  imprescindivel
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considerar o seu alto custo, o longo tempo
de tratamento, a especializada capacitagao
profissional necessaria e a complexidade
das etapas da implantodontia®. Contudo, o
transplante dentario apresenta baixo custo,
etapa Unica, ndo requer especializagdo do
profissional e dispensa aparatologia
complexa para sua execusao®.

De acordo com Kumar et. al3, a
taxa de sucesso do transplante dentario é
menor que os resultados obtidos com as
proteses sobre implantes, porém o fator
socioecondmico pode ser peremptodrio na
escolha da terapéutica.

Arestauracdo de pequenos espagos
desdentados, sem a utilizacdo dos
implantes, torna-se de dificil resolu¢ao
quando os dentes suportes sdo higidos. A
indicagdo de uma protese fixa convencional
pode ser inadequada por causa do grande
desgaste de estrutura dentdria sadia que
tais preparos requerem®*. Os transplantes
dentarios proporcionam reabilitacdo de
auséncias dentarias sem a necessidade de
desgastes de tecidos dos dentes adjacentes
sadios e ndo requerem custos adicionais
com fases laboratoriais como as proteses
fixas necessitam.

Os individuos jovens reabilitados
com  proteses  parciais  removiveis
necessitam reembasar as  proteses
periodicamente, pois a falta de adaptacao
destas com a arcada dentaria decorrente do
desenvolvimento maxilo-mandibular do
paciente inviabiliza o seu uso. Em alguns
casos é indicado confec¢do de uma prétese
nova, aumentando consideravelmente o

custo dessa opgao reabilitadora®.

Auséncia de terceiros molares ou
anatomia desfavoravel destas unidades
dentarias representa uma limitacdo do
tratamento com transplantes. Deve-se
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considerar também algumas complica¢des
desta técnica, tais como: perda do dente
transplantado, anquilose, reabsorcoes
radiculares e necrose pulpar>®. Estas
condi¢des devem ser relatadas ao paciente
antes da execu¢do do procedimento
cirurgico.

CONCLUSAO

Apesar dos transplantes dentarios
ndo serem difundidos entre os tratamentos
ofertados nos servigos publicos de saude, a
técnica pode ser considerada como opgao
terapéutica viavel e econdmica, ja que os
estudos clinicos demonstram o elevado
sucesso deste procedimento em pacientes
jovens.

O transplante  dentdrio é
tecnicamente simples, de baixo custo e ndo
aparatologia

especializada. Logo, apresenta-se como

necessita de uma

uma opgao de tratamento reabilitador,
principalmente, no Sistema Unico de
Saude, onde a maior parcela da populagao
jovem obtém seu primeiro atendimento e é
economicamente desfavorecida.
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