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RESUMO

Introdugio: O autotransplante dentario é um procedimento que consiste no transporte de um elemento dentéario do
seu alvéolo para outro, sendo esse, do mesmo individuo. E uma técnica cirdrgica considerada simples, que traz altas
taxas de sucesso e possibilita a reabilitacdo de pacientes com elementos que apresentam diagnosticos destavoraveis, seja
por traumatismos dentarios, doengas periodontais ou perdas pela carie dentaria. Objetivo: Debater os beneficios do
autotransplante dentério, taxas de sucesso, custo e fatores influenciadores na utilizacao da técnica. Metodologia: Esse
estudo aborda uma revisao de literatura, com coleta de dados através de um levantamento bibliografico com artigos de
2014 22024 de diversos periddicos (Pubmed, Scielo, Capes). Resultados: O procedimento de autotransplante dentario
demonstra um prognodstico favoravel, especialmente eém dentes com rizogénese incompleta. Além disso, também
apresenta caracteristicas estéticas superiores e uma maior naturalidade quando comparado aos implantes dentarios.

ontudo, destaca-se a importancia do baixo custo envolvido na implementagao e escolha deste procedimento. Outra
vantagem ¢ a resposta mais dinamica ao crescimento 6sseo em pacientes em fase de desenvolvimento. Por fim, sdo
destacados os bons resultados alcancados nas técnicas cirdrgicas tanto imediatas quanto mediatas. Conclusio: Os
estudos revisados destacam o autotransplante dentario autbgeno como uma alternativa eficaz e viavel para a reabilitagio
de dentes perdidos em varias situagoes clinicas. Além disso, ¢ uma op¢ao econdmica, com taxas de sucesso vatiando
entre 82% a 94%. A escolha adequada do dente doador, a preservacdo dos tecidos periodontais e a estabilizagdo
adequada sio elementos cruciais para o sucesso do procedimento.Em suma, os estudos revisados confirmam a
eficacia do autotransplante dentario autégeno como uma ferramenta valiosa na reabilitacdo oral, especialmente em
pacientes jovens e em situacOes clinicas especificas

Palavras-chave: Transplante aut6logo, Transplante, Cirurgia bucal.

ABSTRACT

Introduction: Dental autotransplantation is a procedure that consists of transporting a dental element from its socket
to another, which belongs to the same individual. It is a surgical technique considered simple, which brings high
success rates and allows the rehabilitation of patients with e%ements that present unfavorable diagnoses, whether
due to dental trauma, periodontal diseases or losses due to tooth decay. Objective: To debate the benefits of dental
autotransplantation, success rates, cost and factors influencing the use of the technique. Methodolog’gfz This study
addresses a literature review, with data collection through a bibliographic survey with articles from 2014 to 2024
from various journals (Pubmed, Scielo, Capes). Results: The dental autotransplantation procedure demonstrates a
favorable prognosis, especially in teeth with incomplete rhizogenesis. Furthermore, it also presents superior aesthetic
characteristics and a greater naturalness when compared to dental implants. However, the importance of the low
cost involved in implementing and choosing this procedure stands out. Another advantage is the more dynamic
rescli?qnse to bone growth in patients in the development phase. Finally, the good results achieved in both immediate
and immediate surgical techniques are highlighted. Conclusion: The’studies reviewed highlight autogenous dental
transplantation as an effective and viable alternative for the rehabilitation of missing teeth in vatious clinical situations.
Additionally, it is an economical option, with success rates ranging from 82% to 94%. The appropriate choice of the
donor tooth, preservation of periodontal tissues and adequate stabilization are crucial elements for the success of the
procedure. In short, the studies reviewed confirm the effectiveness of autogenous dental transplantation as a valuable
tool in oral rehabilitation, especially in young patients. and in specific clinical situations

Keywords: Autologous transplant, Transplant, Oral surgery.
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A viabilidade do autotransplante dentario na reabilitacio oral

INTRODUGCAO

O transplante dental autégeno, conforme

envolve o

b

descrito por Cohen, Shen e Pogrel I
deslocamento cirargico de um dente vital ou tratado
endodonticamente de seu local original para outra
na mesma pessoa. Essa técnica é considerada uma
opgao viavel para substituir dentes perdidos, em
lugar de proéteses implantadas ou outras formas de
restauracao protética dentaria, com a vantagem de
reduzir o tempo e os custos do tratamento.

O registro inicial do transplante dentario
remonta a 1728, quando o médico francés Pierre
Fauchard o documentou pela primeira vez. Nas
décadas de 1950, a taxa de sucesso era limitada
a 50% devido a restricdes técnicas. Contudo, de
acordo com Cui et al., melhorias na execucao
da técnica cirdrgica atualmente realizadas no
transplante dentario sio uma opgdo segura €
previsivel para lidar com a perda prematura de
elementos dentais .

Tsukiboshidestacaqueotransplanteoferece
vantagens significativas, incluindo a presenca do
ligamento periodontal no dente transplantado,
fornecendo  caracteristicas  especificas como
amortecimento viscoelastico, sensores organicos,
acomoda¢ao a movimentagao dentaria e ajuste
da osteogenese. Isso resulta em uma mobilidade
odontologica fisiologica, que nao ¢ obtida com
o uso de proteses. Além disso, o transplante
pode representar menor investimento de tempo
e dinheiro em comparacio com tratamentos
ortodonticos e protéticos, como proteses fixas e

implantes osseointegrados. No entanto, Tsukiboshi

também aponta especificamente, como o risco de

anquilose ou reabsor¢ao radicular, a suscetibilidade
do dente natural a caries e doengas periodontais, e
a necessidade de um dente doador em condicoes
adequadas para o procedimento .

O autotransplante dentario emerge como
uma promissora alternativa para a reabilitagdo
de areas sem dentes. Em comparacio com
intervengdes protéticas, o transplante dentario
destaca-se por preservar o osso alveolar,
proporcionar propriocep¢ao durante as atividades
dentarias e ser viavel para pacientes que ainda
nao atingiram a maturidade 6ssea para implantes
dentarios. Essa abordagem se destaca pela sua
capacidade tnica de oferecer beneficios estruturais
e funcionais, tornando-se uma op¢ao valiosa no
contexto da reabilitacio oral .,

O transplante dentario é frequentemente
indicado para casos de dentes impactados em
posicoes anormais, agenesia, perda traumatica
e condicoOes patologicas que resultam na perda
precoce do dente, com destaque para os primeiros
molares, que sao os mais afetados. Essas indicages
comuns destacam a versatilidade do transplante
dentario como uma abordagem eficaz para resolver
uma variedade de problemas odontolégicos
relacionados a perda ou auséncia de dentes

Estudos indicam elevadas taxas de sucesso,
variando de 82% a 94%, para o autotransplante
dentario. Apesar desses resultados positivos, a técnica
esta sujeita a complicagdes, tais como reabsor¢ao
radiculat, do dente

anquilose transplantado,

desconforto na sondagem periodontal e a
formagao de bolsas periodontais com profundidade

superior a 3 mm. A compreensao dessas possiveis
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A viabilidade do autotransplante dentario na reabilitacio oral

complicagdes ¢ crucial para uma avaliagdo completa
dos riscos e beneficios associados ao autotransplante
dentario [,

Este estudo propoe uma revisio de
literatura com foco nos beneficios, custos, taxas
de sucesso e fatores determinantes associados
a escolha do autotransplante dentario para a
substituicdo de dentes perdidos. A analise abrange
trabalhos recentes, visando consolidar evidéncias
que possam respaldar a eficacia dessa técnica. O
objetivo ¢ fornecer uma visdo abrangente sobre
as vantagens do autotransplante dentario, seus
aspectos economicos, o ¢xito da técnica e 0Os

elementos determinantes para resultados positivos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao da literatura
sobre autotransplante dentario, abrangendo fontes
qualitativas e quantitativas encontradas em Pubmed,
Scielo e Capes, no periodo de 2014 a 2024. A
selecido envolveu artigos completos focados em
relatos de casos de pacientes submetidos a cirurgia
de autotransplante dentario. Foram excluidas
publicacoes sem relevancia direta ao tema,
resultando em 6 artigos de interesse entre os 86
inicialmente identificados. Os descritores utilizados
foram “Transplante autologo,” “Transplante,” e
“Cirurgia bucal.” Os artigos selecionados fornecem

a base para este estudo. Como mostra a tabela 1:

(TABELA 1)
Ano de Pais de
Ord Titulo d i Aut Revist;
rdem itulo do artigo utor(es) Publicaciio rista T
Autotransplante dentario: da Revista Da
previsibilidade a técnica .. Faculdade De .
1 . . Oliv tal. 2023 . Brasil
cirirgica e resultados de fvena et at, Odontologia - rast
tratamento UPF
: Revista Digital d
Autotransplante dentirio: uma & ::ca P gtal ca
2 alternativa viavel para a Duarte et al . 2017 ' Brasil
reabilitagio oral Paraense de
¢ Odontologia
O autotr: lante dentdri
com':il Ltielra::ﬁtzn de tralsame?lto Cademnos de
3 ara exodontias de molares de B. Santos et al | 2022 odontologia do Brasil
P UNIFESO
forma precoce
Rev. Cir.
T lante Dental Autd - . . .
4 ransp a];elat;l;e casl(lz O8SHO T\ fikami et al., 2014 Traumatol. Buco- Brasil
Maxilo-Fac
. . Brazilian Journal
Transplante dentario autogeno O}alztlnsflm;logw'
5 em dente inferior: Relato de | Fonseca et al | 2023 And Health Brasil
caso. ]
Sciences
Tranzplante dentdrio autégeno - .
. = B t R h, S r .
6 em mandibula: Relato de caso ergamint e 2023 esearch, Society Brasil
clinico al., and Development
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RESULTADOS

A tabela 2 caracteriza os principais
resultados e achados dos artigos selecionados de
acordo com a tematica, mostrando a efetividade
do autotransplante dentario e os resultados

satisfatorios mesmo ao longo do tempo.

EM ANEXO

DISCUSSAO

O transplante dentario autdogeno (TDA)
emerge como uma abordagem que, quando
criteriosamente indicada, oferece um prognoéstico
favoravel, especialmente em dentes com rizogénese
incompleta. A receptividade estd associada a
presenga dos tecidos do cemento e ligamento
periodontal no alvéolo receptor, que hospedam
mediadores celulares promotores de fendmenos
proliferativos e reparadores benéficos para o
processo de rizogénese do elemento transplantado,
conforme descrito por Fonseca . Paralelamente,
estudos realizados por Tsukiboshi ! indicam que
os dentes submetidos a transplante apresentam
caracteristicas estéticas superiores, incluindo perfil
de emergéncia, coloragao, forma e anatomia da
coroa dentaria mais fiéis a naturalidade, quando
comparados a utilizacao de implantes.

No que tange a relagdio entre
autotransplantes e implantes osseointegraveis, ¢
fundamental ressaltar que o tratamento por meio

de autotransplantes nao representa uma alternativa

que se opoOe a aplicacao de implantes. Conforme

elaboradoporTsukiboshi eobservadoporFonseca

et. al ¥, fundamentalmente, os autotransplantes

>
niao substituem os implantes, sendo que o
autotransplante se destaca por uma indicagdo
clinica especifica, especialmente aconselhada em
pacientes jovens, nos quais a formagao radicular
do dente a ser transplantado ainda esta em curso,
favorecendo a revascularizagio. Visto isso, Santos
et. al " aponta que a preferéncia pelo transplante
dentario sobre outros métodos de reabilitacao,
como os implantes, fundamenta-se nos beneficios
associados a adaptabilidade e mobilidade dos
dentes transplantados, proporcionando uma
resposta mais dinamica ao crescimento 6sseo em
pacientes em fase de desenvolvimento.

Dentre as possiveis complicagdes podemos
destacar a anquilose do elemento transplantado
como um efeito determinante para o insucesso da
técnica. Refere-se a auséncia do espago periodontal
e completa ligacao do elemento ao osso alveolar.
Tendo em vista evitar esse cenario, é necessario
um criterioso acampamento poés operatorio
com radiografias e exame clinico, observando a
presenca de vitalidade pulpar ou necessidade de
tratamento endodontico, espago do ligamento
alveolar preservado e auséncia de lesio periapical
(Tedesco, Freddo, Corsett, Futlanetto, Mengue) P..

Quanto as técnicas cirargicas utilizadas,
podemos classificar quanto ao tempo em mediatas
ou imediatas, sendo a primeira quando ocorre a
extracao e o autotransplante em sessoes diferentes

e a outra quando existem os dois procedimentos

no mesmo tempo clinicol!. Diante do exposto,
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a literatura afirma que a técnica imediata tem
inumeras vantagens quando comparada com a
mediata, se tornando a opg¢ao de primeira escolha
em condi¢oes favoraveis do alvéolo receptor
(Tsukiboshi M.) .

Logo apds o procedimento, outro fator
determinante consiste na técnica de contengao, no
qual podemos destacar a técnica rigida utilizando
fios ortodonticos e compositos e a semirrigida
no qual observamos a utilizagao de fios de sutura
(Carvalho,Macedo, Silva)"”!. Tais técnicas permitem
manter a estabilizacdo inicial e uma cicatrizacao em
posicao adequada. Ademais, ao analisar os estudos
publicados, uma excepcionalidade encontrada
foi a utilizacdo do adesivo biolégico Colagel®
que se trata de um material muito utilizado em
cirurgias vasculares, entretanto com pouco uso na
odontologia, seu uso emprega diversos beneficios
como baixo custo, flexibilidade, baixa toxicidade e
biodegradabilidade, no caso descrito sua utilizagao
obteve efeito positivo, com sucesso do caso, o que
o torna promissor para mais estudos (Tedesco,

Freddo, Corsetti, Furlanetto, Mengue) .

CONCLUSAO
A anilise detalhada dos  estudos
apresentados revela que o autotransplante

dentario autdégeno é uma alternativa viavel e
eficaz para a reabilitacio de dentes perdidos em
diversas situacGes clinicas. Esta técnica oferece
vantagens significativas, como a preservacao do

osso alveolar, a manutencao da propriocep¢ao

durante as atividades dentarias e a adaptagdo
dinamica ao crescimento Osseo em pacientes
jovens. Além disso, é uma opgdo economica e
com taxas de sucesso que variam entre 82% a
94%. A técnica cirurgica envolve uma série de
procedimentos minuciosos, desde o planejamento
pré-operatorio até a contengao pods-operatoria,
visando garantir a integracdo bem-sucedida do
dente transplantado. A escolha adequada do dente
doador, a preservacao dos tecidos periodontais e
a estabilizacao adequada sio elementos cruciais
para o sucesso do procedimento. Além disso, o
acompanhamento pos-operatério é fundamental
para  identificar = precocemente  quaisquer
complicagbes e garantir a saide a longo prazo do
dente transplantado. Embora o autotransplante
dentario possa apresentar varias vantagens, ¢
importante destacar que a técnica ndo ¢ isenta
de complicagoes, como a anquilose do dente
transplantado. Por isso, uma avaliacao cuidadosa
dos pacientes e um acompanhamento rigoroso sao
essenciais para minimizar os friscos e maximizar
os beneficios dessa abordagem. Em resumo,
os estudos revisados corroboram a eficicia do
autotransplante dentario autégeno como uma
ferramenta valiosa no arsenal terapéutico para
a reabilitagdo oral, especialmente em pacientes
jovens e em situagdes clinicas especificas. No
entanto, mais pesquisas ¢ estudos clinicos sao

necessarios para aprimorar ainda mais essa técnica

e expandir suas aplicagdes na pratica odontolégica.
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(TABELA 2)

Autotransplante dentario: da previsibilidade a técnica cirdrgica e resultados de tratamento

O autotransplante dentario se apresenta como uma excelente alternativa para reabilitacdo em regides edéntulas,
entretanto tem suas indicacGes limitadas e requer uma técnica cirdrgica detalhada e minuciosa. Neste estudo,
foi relatado cinco dentes autotransplantadados em duas pacientes jovens, sem comorbidades, com agenesias e
terceiros molares com rizogéneze incompleta (situacéo que favorece a revascularizacédo). Para planejamento e
execucdo dos casos foi solicitado tomografia computadorizada cone-bean (TCCB) e no tempo cirurgico, foi
realizado inciséo, osteotomia e luxagéo cuidadosa em regido de esmalte, evitando contato com cemento e células
periodontais, além de manter o germe dentario do elemento doador. Apds a exodontia sdo mantidos em seus
alvéolos ou em solugédo de Hank ou DEMEM enquanto se confecciona o sitio receptor com brocas em baixa
rotacdo, tornando o espago compativel. Sucessivamente a implantacéo do dente é realizado sutura e contencéo
semirrigida em quatro dos casos e em uma situagdo que apresentou contatos proximais justos foi utilizado
adesivo bioldgico Colagel, houve entdo a remocéo das suturas em 7 e 20 dias e orientacdo para ndo mastigar
na regido operada nos primeiros 14 dias, juntamente com prescricdo de antibidtico e analgésico.
Posteriormente, foi realizado controles radiogréaficos com 60, 180 dias, 1, 2, 5 e 7 anos que apresentaram
formagé&o da lamina dura e espaco do ligamento periodontal, além de apresentarem revasculariza¢do da polpa
e formacé&o radicular. Alinhado a isso, as pacientes ndo relataram queixas pos-operatoria e o dente permanece
em fungéo.

Autotransplante dentario: uma alternativa viavel para a reabilitacdo oral

Uma excelente alternativa para reabilitacdo em regides edéntulas em pacientes jovens é o autotransplante, onde
estudos apontam taxas de sucesso entre 82 a 94%. Nesse determinado estudo foi relatado o caso do paciente
P.A.O com 17 anos para reabilitagdo do elemento 26 comprometido por carie extensa e lesdo periapical atraves
do autotransplante mediato do elemento 28. Através do acompanhamento clinico e radiografico por dois anos
foi observado vitalidade pulpar, nivelamento oclusal e auséncia de alteragbes periodontais. Diante disso,
destacam-se fatores que influenciam o progndstico da técnica, dentre eles podemos citar: idade, formacao
radicular (rizogénese), técnica cirurgica e técnica de estabilizagéo.

O autotransplante dentario como ferramenta de tratamento para exodontias de molares de forma
precoce

Este artigo relata o caso de uma paciente de 16 anos, sem comprometimento sistémico, com o elemento 47
severamente comprometido por leses de cérie, necessitando de extracdo. O raio-X periapical indicou que o
dente adjacente, o elemento 48, estava bem posicionado e no estagio 8 de Nolla. A abordagem proposta consistiu
no transplante do elemento 48 em uma Unica sessdo, com a devida autorizacdo da responsavel civil pela
paciente, que assinou TCLE concordando com o plano terapéutico apresentado. Durante a exodontia do
elemento 47, foi realizada odontosec¢ao para preservar as paredes alveolares, cruciais para a estabilizacéo do
dente transplantado. Além disso, foi executada uma ostectomia na por¢do coronal do elemento 48, com o
objetivo de facilitar a extragdo, mantendo a integridade do ligamento periodontal e do foliculo radicular. Apos
a adaptacgdo do alvéolo, o elemento 48 foi transplantado e posicionado em infra oclusdo para evitar traumas
durante o processo de cicatrizagdo. A fixacéo foi realizada com sutura em forma de "x" usando fio de nylon,
com pontos simples no retalho. A paciente recebeu orientacdes e medicagfes pds-operatérias, e a remogao da
sutura ocorreu sem complicacBes apds 7 dias. Os resultados das consultas de acompanhamento em 1, 2, 6 e 12
meses mostraram que o elemento transplantado estava clinicamente bem cicatrizado, livre de infec¢Ges. Os
exames incluiram avaliacao visual, teste de vitalidade pulpar, mobilidade dentaria e radiografias para observar
o desenvolvimento radicular e tecido perirradicular, indicando sucesso no procedimento.




Transplante Dental Autégeno — Relato de caso

Trata-se do caso de um paciente de 18 anos, sem comprometimento sistémico, que procurou tratamento para o
canal no dente 37 apo6s episodio de intensa dor. Inicialmente, um més atras, houve acesso de urgéncia em outro
servico. O exame clinico confirmou extensa lesdo cariosa no dente 37, com necrose pulpar confirmada por meio
do teste de vitalidade. A radiografia periapical mostrou acesso coronario no dente 37 e semi-inclusdo do dente
38, com raizes parcialmente formadas. Durante a tentativa anterior de tratamento do canal, ocorreu uma leséo
na furca devido a inadequacdo do acesso. Diante da condi¢do desfavoravel para endodontia, optou-se pela
exodontia do dente 37 e autotransplante uencdo entre os dentes 36 e 38, com fio de agco e resina
fotopolimerizavel. O paciente recebeu prescricdo medicamentosa e orientacfes pds-operatdrias. Na revisdo de
60 dias, a contencéo foi removida sem complicacdes. Controles aos 3, 4 e 6 meses mostraram condi¢cdes normais,
e ap0s um ano, o dente transplantado atilizando o dente 38 como doador, com base em critérios radiograficos.
A cirurgia envolveu a odontoseccéo do elemento 37 para preservar as paredes alveolares, ostectomia na porcao
coronal do dente doador, 0 38, e adaptacao do alvéolo. O dente transplantado foi posicionado em infra-ocluséo
para prevenir traumas durante a cicatrizacdo. A sutura foi realizada com pontos simples, com fio de nylon,
seguida por contpresentava-se saudavel, com formagéo radicular completa e sem sinais de perda 0ssea,
indicando sucesso no procedimento.

Transplante dentario autégeno em dente inferior: Relato de caso.

Este estudo relata o caso de um paciente de 20 anos, sem complicac¢des sistémicas, que apresentou uma lesao
cariosa extensa no dente 46 meésio-oclusal, com diagndstico de pulpite irreversivel. Diversas opg¢des de
tratamento foram consideradas, incluindo exodontia, reabilitagdo com préteses dentarias ou implante dentario,
porém, devido a questdes financeiras, essas alternativas foram invidveis. A solucdo proposta foi o transplante
dentério autdgeno, utilizando o dente 48 em boas condig¢des. O paciente concordou com o tratamento, realizou
exames pré-operatorios e hematoldgicos, e a cirurgia envolveu a coleta de sangue para producéo de membranas
de concentrados plaquetarios (L-PRF). A exodontia do dente 46 e a curetagem do alvéolo foram realizadas,
seguidas pela exodontia do dente 48 e seu reimplante com a membrana L-PRF no alvéolo do dente 46. O
procedimento incluiu osteoplastia para melhorar a adaptacéo das raizes, estabiliza¢cdo dos tecidos periodontais
e sutura em "X" com fio de nylon no dente transplantado. No pds-operatorio, o paciente recebeu medicacao e
orientacOes, e as suturas foram removidas apos 15 dias. Um acompanhamento de 12 meses revelou sucesso
clinico, com vitalidade pulpar, mucosa queratinizada satisfatoria, profundidade de sondagem de 3 mm, auséncia
de mobilidade, crista dssea integra, reabsor¢édo radicular controlada e formagdo de lamina dura, além de
oclusdo estavel, demonstrando eficacia da terapia reabilitadora

Transplante dentario autégeno em mandibula: Relato de caso clinico

Este estudo aborda o caso de uma paciente do sexo feminino, com 30 anos, que se queixava de dor nos dentes.
O exame clinico revelou raizes residuais no dente 46 com extensa lesdo cariosa. A radiografia panoramica
indicou a presenca dos terceiros molares saudaveis com rizogénese completa. Diante da impossibilidade
financeira da paciente para reabilitacdo com proteses ou implantes dentarios, optou-se pelo transplante
dentério autdgeno.A paciente foi devidamente informada sobre os beneficios e riscos do tratamento proposto,
concordando com a realizagdo do mesmo. Ap6s a administracdo de medicacdo ansiolitica e profilatica,
procedeu-se a exodontia do dente 46 de maneira atraumatica. Apos a extracéo, o alvéolo foi limpo, seguido por
osteotomia para adaptar o leito receptor ao dente doador. Utilizou-se plasma rico em fibrina para
preenchimento do alvéolo, visando a regeneracéo e cicatrizacdo. O dente doador (elemento 38) foi colocado
sobre o alvéolo receptor preparado, seguido por sutura com nylon 4.0 nas areas cirdrgicas. Na regido do dente
46, o tratamento envolveu estabilizacdo semirrigida com resina composta e fio de ago entre os dentes (45-47).
A paciente foi encaminhada para tratamento endoddntico devido a rizogénese completa no dente transplantado.
No pos-operatorio, a paciente recebeu medicacao analgésica e antibioticoterapia profilatica, sendo orientada
a evitar carga sobre o dente transplantado e seguir uma dieta pastosa no primeiro més. Apés 14 dias, a sutura
foi removida, e o dente apresentava-se em bom estado geral. Durante os seis meses de acompanhamento,
observou-se uma progressiva reducédo da mobilidade dentaria, indicando uma possivel integracdo bem-sucedida
do dente ao leito receptor.




