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Resumo 

Introdução: O tratamento dos dentes com necrose pulpar e rizogênese incompleta representam um desafio na clinica 

endodôntica devido à fragilidade das paredes radiculares e ápice radicular aberto. Técnicas como apicigênese, 

apicificação e regeneração são possibilidades de tratamento para dentes com rizogênese incompleta com alterações 

pulpares. Sendo a  regeneração pulpar uma alternativa promissora. Objetivo: Este trabalho objetiva avaliar o 

conhecimento atual sobre a revascularização pulpar e o seu sucesso na clínica endodôntica. Metodologia: foi realizada 

uma revisão de literatura com pesquisa de trabalhos nas seguintes bases de dados: PubMed, Scielo, Busca Virtual de 

Saúde - BVS e ScienceDirect, trabalhos em inglês e português publicados entre os anos de 2018 a 2024. Os critérios 

de inclusão foram artigos de relatos de casos, pesquisas clinicas, artigos de pesquisa experimental e revisão de 

literatura, disponibilizados de forma integral. Os critérios de exclusão foram resumos, anais de eventos, dissertações, 

monografias, teses e livros cujos temas não são relevantes. Resultados: Ao final da aplicação dos critérios, obteve-se 

15 artigos para compor a pesquisa, sendo que a maioria dos artigos incluídos neste estudo apresentaram uma 

comparação entre apicificação com revascularização pulpar.  Conclusão: Conclui-se que esse tratamento é viável em 

casos de rizogênese incompleta, porém é necessário mais estudo para a padronização de um protocolo único, obtendo 

assim resultados clínicos efetivos. 

Palavras-chave: Endodontia regenerativa; Necrose da polpa dental; Polpa dental. 

 

Abstract  

Introduction: The treatment of teeth with pulpal necrosis and incomplete root development presents a challenge in 

endodontic practice due to the fragility of the root walls and open apices. Techniques such as apexogenesis, 

apicoectomy, and pulp regeneration are treatment options for teeth with incomplete root development and pulp 

alterations, with pulp regeneration being a promising alternative. Objective: This study aims to evaluate the current 

knowledge on pulp revascularization and its success in endodontic practice. Methodology: A literature review was 

conducted by searching for studies in the following databases: PubMed, SciELO, Virtual Health Library (VHL), and 

ScienceDirect. The search included articles in English and Portuguese published between 2018 and 2024. Inclusion 

criteria consisted of case reports, clinical research, experimental research articles, and literature reviews available in 

full text. Exclusion criteria included abstracts, conference proceedings, dissertations, monographs, theses, and books 

that were not relevant to the topic. Results: After applying the criteria, 15 articles were selected for the study, with 

most of the included articles presenting a comparison between apicoectomy and pulp revascularization. Conclusion: It 
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can be concluded that this treatment is viable in cases of incomplete root development; however, further studies are 

needed to standardize a single protocol to achieve effective clinical outcomes.  

Keywords: Regenerative endodontics; Dental pulp necrosis; Dental pulp. 

 

Resumen  

Introducción: El tratamiento de los dientes con necrosis pulpar y rizogénesis incompleta representa un desafío en la 

clínica endodóntica debido a la fragilidad de las paredes radiculares y el ápice radicular abierto. Técnicas como 

apicogénesis, apicificación y regeneración son posibilidades de tratamiento para dientes con rizogénesis incompleta 

que presentan alteraciones pulpares, siendo la regeneración pulpar una alternativa prometedora. Objetivo: Este trabajo 

tiene como objetivo evaluar el conocimiento actual sobre la revascularización pulpar y su éxito en la clínica 

endodóntica. Metodología: Se realizó una revisión de la literatura con investigación de trabajos en las siguientes bases 

de datos: PubMed, Scielo, Busca Virtual de Salud - BVS y ScienceDirect, trabajos en inglés y portugués publicados 

entre los años 2018 y 2024. Los criterios de inclusión fueron artículos de relatos de casos, investigaciones clínicas, 

artículos de investigación experimental y revisiones de literatura, disponibles en su totalidad. Los criterios de 

exclusión fueron resúmenes, actas de eventos, disertaciones, monografías, tesis y libros cuyos temas no son 

relevantes. Resultados: Al final de la aplicación de los criterios, se obtuvieron 15 artículos para componer la 

investigación, siendo que la mayoría de los artículos incluidos en este estudio presentaron una comparación entre 

apicificación y revascularización pulpar. Conclusión: Se concluye que este tratamiento es viable en casos de 

rizogénesis incompleta; sin embargo, se requieren más estudios para la estandarización de un protocolo único, 

logrando así resultados clínicos efectivos. 

Palabras clave: Endodoncia regenerativa; Necrosis pulpar dental; Pulpa dental. 

 

1. Introdução  

A formação completa da raiz dentária ocorre no período de até três anos após a erupção do dente na cavidade bucal. 

Um dente permanente é considerado com rizogênese incompleta quando o ápice radicular não tem sua formação completa, ou 

seja, quando histologicamente e radiograficamente o extremo apical não apresenta dentina apical revestida por cemento e não 

atingiu o estágio 10 de Nolla (Marques, 2019). 

Algumas circunstâncias são capazes de impedir o completo desenvolvimento da raíz dentária, ocasionando a 

rizogênese incompleta. Lesões cariosas, traumas e, até mesmo, variações na anatomia de cada dente são exemplos de estímulos 

nocivos para o desenvolvimento radicular de dentes imaturos, resultando em um dente com ápices abertos e paredes 

dentinárias finas e frágeis (Pereira, 2020; Sales, 2020). 

A avaliação cuidadosa e o diagnóstico preciso da condição pulpar é imprescindível no manejo desses dentes imaturos. 

Dentre as opções terapêuticas, destacam-se o tratamento de apicificação, uma escolha primária durante muitos anos, pois tinha 

o objetivo de formar uma barreira mineralizada apical e apesar de apresentar boas taxas de sucesso, não proporciona ganho de 

paredes radiculares. (Sales, 2020). Diante disso, surgiu a revascularização que está constituindo-se como uma abordagem 

alternativa à apicificação, procedimento de primeira escolha para a maioria dos casos dessa magnitude (Wikström et al., 2022). 

A revascularização pulpar pode ser entendida basicamente como uma terapêutica que favorece a substituição de um 

tecido necrosado e impróprio por células saudáveis e com características e atividades biológicas semelhantes às originais 

(Sales, 2020). 

O tratamento em dentes permanentes necrosados com rizogênese incompleta é sempre um desafio para o profissional 

(Elfrink, 2021). É essencial saber qual a melhor conduta, com o intuito de induzir a formação do ápice radicular aumentando a 

possibilidade de o dente permanecer na cavidade oral (Gill, 2024). 

Este estudo se justifica e se torna relevante, pois é necessário que se torne cada vez mais comum a utilização de 

procedimentos que visam a regeneração e a engenharia de tecidos, destacando-se a revascularização pulpar. Assim, torna-se 

importante a adoção dessa nova técnica em face da apicificação, visto que esta última não permite o aumento da espessura das 

paredes dentinárias, bem como necessita de trocas continuas de medicação intracanal para finalização do tratamento, com risco 

de contaminação por perda de selamento coronário e fratura radicular. Este trabalho objetiva avaliar o conhecimento atual 

sobre a revascularização pulpar e o seu sucesso na clínica endodôntica. 
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2. Metodologia  

O presente estudo trata-se de um estudo descritivo de natureza qualitativa e do tipo revisão (Pereira et al., 2018) e, em 

particular de uma revisão narrativa da literatura (Rother, 2007; Casarin et al., 2020), inicialmente, visando o desenvolvimento 

da presente revisão utilizou-se como questão norteadora: “A revascularização pulpar é alternativa para tratamento de dentes 

permanentes imaturos necrosados? ”. 

Foram elencados como critérios de inclusão: artigos de relatos de casos, pesquisas clínicas artigos de pesquisa 

experimental e revisão de literatura, disponibilizados de forma integral e na língua portuguesa e inglesa, correspondente ao 

tema proposto, publicados entre nos anos de 2018 a 2024, nos idiomas inglês e português. Na primeira fase, fez-se a leitura dos 

títulos e resumos dos artigos, sendo eliminados aqueles que não atendiam aos critérios de inclusão/exclusão pré-estabelecidos, 

posteriormente, os textos foram obtidos e lidos na íntegra. O Quadro 1 resume todos os critérios de inclusão e exclusão. 

 

Quadro 1 - Dados utilizados na revisão de literatura com aplicação do modelo PICO. 

Critérios de exclusão Critérios de inclusão 

Resumos, anais de eventos, dissertações, monografias, teses e 

livros cujos temas não são relevantes. 

Artigos de relatos de casos, pesquisas clínicas, artigos de pesquisa 

experimental e revisão de literatura. 

Outras línguas Texto em português ou inglês 

Fonte: Autores (2024). 

 

O levantamento bibliográfico foi realizado em bancos de dados online entre os meses de Julho a Outubro de 2024: 

PublicMedline (PubMed), Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando-se 

as seguintes combinações de Descritores em Ciências da Saúde (DECS): Regenerative Endodontics, Dental Pulp Necrosis, 

Dental Pulp. Os seguintes operadores foram aplicados: (“OR”, “AND” e “NOT”). A análise dos artigos incluídos na pesquisa 

bibliográfica foi determinada conforme a metodologia PICO (PICO Strategy), que tem início com um cenário de caso, a partir 

do qual é construída uma pergunta central e relevante ao caso, e formulada de forma a viabilizar a busca de uma resposta 

(SANTOS et al., 2007). Os dados utilizados neste estudo foram demonstrados no Quadro 2.  

 

Quadro 2 - Dados utilizados na revisão de literatura com aplicação do modelo PICO. 

Population Pacientes jovens com indicação para tratamento endodôntico 

Intervention 
A técnica da revascularização pulpar como uma alternativa para tratamento de dentes 

permanentes imaturos necrosados 

Comparation or comparition Comparação com as técnicas tradicionais 

Fonte: Autores (2024). 

 

Após a coleta dos estudos, foi feita a identificação dos mesmos a partir de seus títulos e/ou resumos, registrando os 

artigos encontrados nas bases de dados de acordo com os descritores em saúde e a estratégia de busca. Para a elegibilidade dos 

artigos, os textos foram lidos na íntegra analisando os seguintes aspectos: ano de publicação, objeto de estudo, a natureza do 

estudo, resumo de cada estudo, contemplação do tema e objetivos da revisão. Os dados foram expressos em tabelas e esquema, 

para melhor visualização e apresentação das informações coletadas. Por meio da organização de dados, foi possível comparar 

todos os estudos selecionados, e identificar padrões e diferenças como parte da discussão geral e conclusão do estudo, a partir 

das fontes primárias. 
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3. Resultados   

Conforme mostrado no fluxograma da Figura 1, foram encontrados um total de 337 estudos, sendo 39 no banco de 

dados da Scientific Electronic Library Online (SciElo), 184 da PublicMedline (PubMed) e 114 da Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS), em que todos os estudos passaram por uma análise prévia de seus títulos e objetivos seguida dos resumos para a 

verificação de adequação, e em seguida foram removidos 320 artigos devido os critérios de exclusão, e foram selecionados 15 

estudos, no quais  foram considerados mais relevantes, confiáveis e aplicáveis a questão proposta. Para tanto, foram utilizadas 

os seguintes palavras-chave para as bases: Endodontics; Pulp necrosis; Pulp revascularization. (Figura 1). 

 

Figura 1- Fluxograma de seleção dos artigos para o estudo. 

Fonte: Autores (2024). 

 

Assim, foram incluídos a revisão de literatura totalizando de 15 artigos devidamente adequados. O Quadro 3, a seguir, 

apresenta o resultado das filtragens realizadas e, que se constituem no “corpus” da pesquisa. 

 

Quadro 3 – Dados dos artigos selecionados na revisão de literatura, com base nos objetivos do estudo. 

Autores e ano Objetivo Metodologia Conclusão 

Kim, 2018 As direções futuras para a endodontia 

regenerativa. 

Revisão narrativa Dentes imaturos podem ser tratados com terapia 

endodôntica regenerativa para resultados centrados 

no paciente. 

Murray, 2018 Comparação da eficácia do PRP e PRF com 

a BCR na regeneração de dentes 

permanentes imaturos. 

Meta-análise Eficazes e bem-sucedido na desinfecção, cicatrizar 

lesões localizadas, evita a necessidade de cirurgias 

apicais complexas, regenera tecidos para fortalecer a 

estrutura, ajuda a prevenir fraturas e perdas 

dentárias. 

Guerrero, 

2018 

Identificar as investigações clínicas 

relacionadas à evolução dos casos. 

Revisão sistemática A apicificação por hidróxido de cálcio tem sido 

aplicada há muitos anos até o presente como uma 

terapia válida para realizar o tratamento da 

apexificação. 

Marques, 2019 Avaliar os procedimentos clínicos e 

radiográficos do tratamento de dentes 

permanentes imaturos não vitais após 

apicificação. 

Estudo documental, 

transversal e retrospectivo 

Hidróxido de cálcio e MTA induziram a 

apicificação. Houve reparação tecidual dentária e 

sem diferenças estatisticamente significantes entre 

variáveis como forma do ápice e tempo de 

tratamento. 

Vicente, 2019 Relatar um caso clínico de traumatismo em 

um dente com rizogênese incompleta e a 

conduta terapêutica instituída para promover 

a apicificação do mesmo. 

Caso clínico Grande desafio promover o fechamento do ápice. 

Hidróxido de cálcio é eficaz para estimular a 

formação da barreira calcificada no fechamento do 

ápice. 

Todos os artigos 

encontrados nas bases 

de dados: 

PubMed: 184 artigos 

Total de artigos excluídos: 

320 artigos por não 

atenderam o objetivo total 

de estudo desse trabalho 

BVS: 03 artigos 

PubMed: 12 artigos 
Artigos selecionados 

que atendem os 

objetivos da pesquisa: 

15 artigos 

SciElo: 02 artigos 

BVS: 114 artigos 

SciElo: 39 artigos 
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Chrepa, 2020 Avaliar e identificar os preditores 

significativos que afetam após os 

procedimento regenerativos. 

Estudo retrospectivo Fornece alta taxa de sobrevivência.O conhecimento 

dos fatores clínicos e do paciente, pode facilitar 

mais a eficácia. 

Pereira, 2020 Avaliar sucesso clínico e as alterações do 

desenvolvimento radicular usando hidróxido 

de cálcio e gel de clorexidina 2%. 

Estudo retrospectivo A revascularização hidróxido de cálcio e gel de 

clorexidina teve altas taxas de sucesso e sobrevida, 

mostrando cicatrização periodontal e resolução dos 

sinais e sintomas. 

Elfrink, 2021 Coletar dados de 47 dentes traumatizados 

anteriores com sobrevida a longo prazo com 

o tratamento endodôntico regenerativo. 

Revisão sistemática Com três falhas em 47 dentes tratados, o RET 

parece ser um tratamento promissor para dentes 

traumatizados anteriores difíceis de tratar com ápice 

aberto. 

Shaik, 2021 Comparar o sucesso do material reparador 

radicular biocerâmico Endosequence, MTA 

e hidróxido de cálcio para apicificação. 

Revisão Sistemática e 

Meta-Análise 

Sucesso nos sintomas clínicos. MTA e o 

Endosequence: superiores ao hidróxido de cálcio na 

formação da barreira apical. No material de reparo 

radicular EndoSequence e o MTA são limitados e 

precisam de avaliação adicional no futuro. 

Xie, 2021 
 

Examinar estado atual do tratamento, 

estudos biológicos de regeneração pulpar, 

biomateriais e fatores de crescimento. 

Estudo Prospectivo 

Randomizado 

A regeneração pulpar se tornará uma realidade 

clínica e um impacto de longo alcance no tratamento 

e até mesmo na regeneração de dentes inteiros e 

outros tecidos no futuro. 

Murray, 2022 Critérios de seleção de casos e seguindo 

etapas precisas para realizar e monitorar o 

sucesso do tratamento. 

Revisão da literatura Tratamento convencional deve ser fornecidos se 

tiver maior probabilidade de beneficiar o paciente, 

podem ser mais bem-sucedidos do que a endodontia 

regenerativa. 

Wikström, 

2022 

Avaliar resultados clínicos e radiográficos 

da revitalização em 75 incisivos  necróticos 

traumatizados. 

Estudo de coorte 

longitudinal 

Bem-sucedida em 60% dos casos. Falhas na 

ausência de sangramento, infecções persistentes, 

indicando que novas técnicas são necessárias para 

melhorar. 

Sales, 2022 Comparar benefícios dos procedimentos 

endodônticos regenerativos em relação à 

apicificação. 

Revisão de literatura A apicificação não atende às necessidades. A 

revascularização é o tratamento mais indicado para 

dentes jovens e necrosados. 

Priya B, 2023 Compar a eficácia da terapia de 

revascularização com a apicificação no 

tratamento de dentes necróticos imaturos. 

Revisão sistemática A revascularização é eficaz em aumentar o 

alongamento e o espessamento radicular, ao mesmo 

tempo em que reduziu a probabilidade de o 

tratamento ser considerado ineficaz em geral. 

Gill, 2024 Revisar o conhecimento atual sobre a 

revascularização pulpar e apicificação. 

Revisão de literatura Apicificação é duvidosa em comparação a 

endodontia regenerativa. 

Fonte: Autores (2024). 

 

4. Discussão 

A revascularização pulpar é uma técnica endodôntica que visa regenerar o tecido pulpar necrótico em dentes imaturos 

com rizogênese incompleta (Kim, 2018). Esse método oferece vantagens em relação às técnicas convencionais, como 

desenvolvimento radicular, fortalecimento dentário. Suas etapas envolvem descontaminação com irrigantes de canal radicular, 

inserção de medicação intracanal, indução de coágulo sanguíneo e selamento coronal (Pereira, 2020). 

Diante disso, o tratamento de apicificação tem preferência durante anos, pois tinha o objetivo de formar uma barreira 

mineralizada apical (Wikström, et al., 2022). A apicificação pode ser realizada tanto com o uso de hidróxido de cálcio quanto 

com a colocação de tampão apical de Agregado Trióxido Mineral (MTA), mesmo tendo sua eficácia comprovada, resultante de 

diversas sessões clínicas gerando recontaminação do canal, não induzem o crescimento ou aumento no diâmetro radicular, 

portanto, o que pode deixar as paredes dentinárias finas, frágeis e propensas à fratura (Vicente et al. 2019). 
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Segundo Vicente (2019), Sales (2020), Wikström, et al. (2021) e Murray (2022), era necessário desenvolver uma 

alternativa para o tratamento endodôntico de dentes imaturos e com necrose, respaldada em aspectos biológicos, para sanar as 

desvantagens que a apicificação apresentava, mesmo tendo um bom índice de sucesso no tratamento.  

Com base nos estudos a técnica de revascularização tem efeito superior em relação a apicificação. Como a grande 

maioria dos estudos publicados sobre RP carece de protocolo de tratamento padronizado, é difícil tirar conclusões sobre a 

incidência de surtos (Wikström et al., 2022). Em contraste, alguns ensaios clínicos relatam taxas de sobrevivência dentária 

acima de 93% (Elfrink et al., 2021; Pereira, 2020) e taxas gerais de sucesso acima de 80% para tratamentos endodônticos 

regenerativos (Chrepa et al., 2020). E confirmando que a neurogênese é variável no procedimento endodôntico regenerativo 

(Kim, 2018). As falhas nos tratamentos endodônticos regenerativos, ocorre devido as falhas em prevenir a microinfiltração e a 

falha em desinfectar adequadamente o canal radicular comprometerão a cicatrização e provavelmente falharão (Wikström et 

al., 2022). Variações nas taxas de sucesso e falhas indicam a importância de critérios precisos na seleção de casos e adesão 

rigorosa às etapas do procedimento para obter sucesso nos tratamentos regenerativos (AAE, 2016).  

A formação de coágulos sanguíneos no canal é crucial para a terapia de revascularização, mas a falta de material pode 

ser um problema e a utilização de andaimes tridimensionais podem ajudar. Alguns protocolos de revascularização utilizam 

sangue do paciente no tratamento endodôntico, no entanto, a aversão a esse procedimento devido a fobias pode ser limitante, 

requer tempo e gastos extras. A aplicação desses métodos parece obter uma margem de sucesso relativamente maior de acordo 

com uma meta análise realizada comparando os resultados entre o coágulo sanguíneo induzido (58,8%), fibrina rica em 

plaquetas (85,2%) e entre o plasma rico em plaquetas (85,1%), descobriu-se que RPR e PRF podem ser mais bem-sucedidos 

em termos de realização do fechamento apical ou diminuição do tamanho do ápice radicular, resposta de cicatrização 

periapical e alongamento radicular (Murray, 2018).  

O controle radiográfico e consultas de retorno se tornam necessárias, após a terapia, para avaliação dos resultados 

obtidos, observando a evidência do desenvolvimento e aumento da espessura radicular, ausência de sintomatologia e respostas 

aos testes de sensibilidade (Vicente et al. 2019).  

Vale destacar, que é desafiador garantir um selamento tridimensional eficaz em todo o sistema de canais, podendo 

levar à contaminação por umidade fazendo com que comprometa a integridade do selamento por permitir a entrada de 

irritantes teciduais e bactérias prejudicando o resultado a longo prazo do tratamento. Portanto, estimular o desenvolvimento 

radicular e criar condições adequadas para a obturação do canal radicular é recomendado (Wikström et al., 2022). 

É comum surgir dúvidas sobre o crescimento radicular após o tratamento endodôntico regenerativo. A maturação das 

raízes dos dentes permanentes imaturos com polpa necrótica é desejada para fortalecer raízes frágeis, porém, devido a relação 

entre a bainha epitelial da raiz e as células-tronco mesenquimais do folículo dentário que pode ser afetada, tornando essa 

maturação imprevisível (Murray,2022).  

Os estudos obtidos através da busca na literatura para levantar os resultados sobre a revascularização mostraram 

eficácia, pois a maioria dos autores descrevem na literatura relatos de casos onde tiveram sucesso clínico. Contudo mais 

estudos clínicos são necessários para uma afirmação conclusiva quanto a essa terapia. 

 

5. Conclusão 

Com base na revisão de literatura, concluiu-se que a revascularização pulpar é uma alternativa para o tratamento de 

dentes imaturos com necrose pulpar e é mais vantajosa em relação a apicificação por ela não sanar os fatores de falta de 

desenvolvimento radicular e fragilidade. Porém, é necessário mais estudo para a padronização de um protocolo único, obtendo 

assim resultados clínicos efetivos. 
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