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Resumo

O tratamento de fraturas coronarias dentérias tem evoluido com a introdugao de técnicas minimamente invasivas, sendo
a reanexacao do fragmento uma alternativa eficaz para restaurar tanto a funcdo quanto a estética do dente afetado. Esta
abordagem, ao preservar a estrutura dental original, oferece resultados mais naturais e estéticos, principalmente em
dentes anteriores. No entanto, o sucesso desse procedimento depende de uma série de fatores, incluindo a preservacéo
do fragmento, o preparo adequado da cavidade, a escolha correta dos materiais adesivos e a técnica de reanexacao
utilizada. Além disso, o tempo de armazenamento do fragmento e o0 manejo adequado pds-tratamento sdo cruciais para
a longevidade do tratamento. Este estudo busca explorar esses aspectos, analisando as técnicas de reanexagdo, 0s
materiais utilizados e as implica¢@es clinicas do tratamento de fraturas corondrias dentarias. A literatura destaca a
importancia do armazenamento correto dos fragmentos ap6s o trauma e a utilizagéo de técnicas de adesdo que garantam
a integridade da restauracdo a longo prazo. Em termos econdmicos, a reanexacao se apresenta como uma alternativa
acessivel em comparagdo com tratamentos mais invasivos, como a confec¢do de coroas. A andlise dos resultados
mostrou que, quando bem indicada e executada, a reanexacao oferece uma solucdo eficaz e de baixo custo para pacientes
com fraturas coronérias, mantendo a estética dental e a fungdo oclusal. A conclusdo reforca a relevancia dessa técnica
no tratamento conservador das fraturas dentarias, destacando a necessidade de cuidados técnicos e acompanhamento
pos-tratamento para o sucesso a longo prazo.

Palavras-chave: Fraturas dos dentes; Adesivos dentinarios; Tratamento conservador.
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Abstract

The treatment of dental crown fractures has evolved with the introduction of minimally invasive techniques, with
fragment reattachment being an effective alternative to restore both the function and aesthetics of the affected tooth.
This approach, by preserving the original tooth structure, offers more natural and aesthetic results, especially in anterior
teeth. However, the success of this procedure depends on a number of factors, including preservation of the fragment,
adequate cavity preparation, the correct choice of adhesive materials and the reattachment technique used. In addition,
the storage time of the fragment and adequate post-treatment management are crucial for the longevity of the treatment.
This study seeks to explore these aspects, analyzing the reattachment techniques, the materials used and the clinical
implications of the treatment of dental crown fractures. The literature highlights the importance of correct storage of
fragments after trauma and the use of adhesion techniques that ensure the integrity of the restoration in the long term.
In economic terms, reattachment presents itself as an affordable alternative compared to more invasive treatments, such
as the fabrication of crowns. The analysis of the results showed that, when properly indicated and performed, reattaching
offers an effective and low-cost solution for patients with crown fractures, maintaining dental aesthetics and occlusal
function. The conclusion reinforces the relevance of this technique in the conservative treatment of dental fractures,
highlighting the need for technical care and post-treatment follow-up for long-term success.

Keywords: Tooth fractures; Dentin adhesives; Conservative treatment.

Resumen

El tratamiento de las fracturas de corona dental ha evolucionado con la introduccidn de técnicas minimamente invasivas,
siendo la reimplantacion del fragmento una alternativa eficaz para restaurar tanto la funcion como la estética del diente
afectado. Este enfoque, al preservar la estructura dental original, ofrece resultados mas naturales y estéticos,
especialmente en dientes anteriores. Sin embargo, el éxito de este procedimiento depende de varios factores, entre ellos
la preservacion del fragmento, la preparacién adecuada de la cavidad, la eleccion correcta de los materiales adhesivos
y la técnica de reinstalacion utilizada. Ademas, el tiempo de almacenamiento de los fragmentos y el manejo adecuado
posterior al tratamiento son cruciales para la longevidad del tratamiento. Este estudio busca explorar estos aspectos,
analizando las técnicas de reimplantacion, los materiales utilizados y las implicaciones clinicas del tratamiento de las
fracturas de coronas dentarias. La literatura destaca la importancia del correcto almacenamiento de los fragmentos
después del trauma y el uso de técnicas de adhesidn que aseguren la integridad de la restauracién a largo plazo. En
términos econdémicos, la reimplantacion se presenta como una alternativa asequible en comparacion con tratamientos
maés invasivos, como la creacidn de coronas. El andlisis de los resultados mostré que, cuando se indica y se ejecuta
adecuadamente, la reimplantacién ofrece una solucién efectiva y de bajo costo para pacientes con fracturas de corona,
manteniendo la estética dental y la funcion oclusal. La conclusion refuerza la relevancia de esta técnica en el tratamiento
conservador de las fracturas dentales, destacando la necesidad de cuidados técnicos y seguimiento post-tratamiento para
el éxito a largo plazo.

Palabras clave: Fracturas dentarias; Adhesivos para dentina; Tratamiento conservador.

1. Introducéo

As fraturas coronarias dentérias sdo lesGes comuns que podem comprometer tanto a estética quanto a funcionalidade
dos dentes afetados, principalmente os dentes anteriores. Tradicionalmente, essas fraturas eram tratadas com restauracoes
protéticas, como coroas ou facetas, que, embora eficazes, envolvem maior invasividade e custos elevados. Nos ultimos anos, a
reanexacao de fragmentos dentarios tem sido proposta como uma alternativa minimamente invasiva para restaurar os dentes
fraturados, especialmente quando o fragmento original é preservado. Esse procedimento oferece vantagens significativas, como
a manutencdo da estrutura dental original, o que resulta em um melhor resultado estético e menor custo para o paciente. No
entanto, a eficicia da reanexacdo depende de diversos fatores técnicos, como a escolha dos materiais adesivos, 0 preparo
adequado da cavidade dentaria e a mobilizacdo correta do fragmento. Além disso, 0 sucesso do tratamento estd intimamente
relacionado ao tempo de armazenamento do fragmento apés o trauma e a técnica de adesdo empregada, que deve ser realizada
com precisao para garantir a resisténcia da unido entre o dente e o fragmento (Jain et al., 2023; Poubel et al., 2022; Kaya et al.,
2023; Arias et al., 2023).

Nos ultimos anos, estudos tém demonstrado que a reanexacao de fragmentos dentarios é uma solucéo eficaz para fraturas
corondrias, especialmente em dentes anteriores, onde a estética € uma prioridade. Além de sua eficiéncia técnica, esse
procedimento também apresenta um bom custo-beneficio, sendo uma opgdo vidvel para pacientes que buscam tratamentos
conservadores e com menor impacto financeiro. No entanto, o sucesso da reanexacéo ndo depende apenas dos aspectos técnicos
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do procedimento, mas também de fatores prognésticos, como a carga oclusal e 0 acompanhamento pés-tratamento. A literatura
sugere que a escolha do tratamento ideal deve ser feita com base em uma avaliacdo criteriosa do tipo de fratura, das condicdes
do fragmento e das necessidades estéticas e funcionais do paciente. (Khandelwal et al., 2023; Arias et al., 2023).

Este estudo busca explorar esses aspectos, analisando as técnicas de reanexacdo, os materiais utilizados e as implicagdes

clinicas do tratamento de fraturas coronérias dentarias.

2. Metodologia

Foi realizada um estudo de natureza qualitativa (Almeida, 2021; Gil, 2017; Pereira et al., 2018; Prodanov & Freitas,
2013) uma revisdo da literatura (Snyder, 2019) e, do tipo especifico, revisao narrativa (Cavalcante & Oliveira, 2020; Mattos,
2015; Casarin et al., 2020; Rother, 2007) que é o tipo mais simples e, com menos requisitos, por meio da busca em bases de
dados cientificas, como PubMed, Scopus e SCiELO e com uso das palavras de busca: Fraturas coronarias; Técnicas adesivas;
Tratamento conservador; Reanexacdo de fragmentos. Foram selecionados estudos que abordam aspectos técnicos, estéticos,
econdmicos e clinicos do procedimento, incluindo casos de sucesso e falhas. A pesquisa incluiu artigos de carater experimental,
revisOes sistematicas e estudos de caso, permitindo uma analise abrangente das técnicas utilizadas, dos materiais adesivos
empregados e das recomendagdes para o tratamento das fraturas. As fontes de dados foram analisadas criticamente, com foco

nas metodologias descritas, resultados obtidos e conclusdes sobre a eficacia do procedimento.

3. Resultados e Discussao

3.1 Classificacdo das Fraturas Coronérias

As fraturas coronarias podem ser classificadas com base na profundidade e no envolvimento tecidual, sendo divididas
em fraturas ndo complicadas e complicadas. As fraturas ndo complicadas envolvem apenas o esmalte e a dentina, sem exposicao
da polpa dentéaria. Esse tipo de fratura geralmente apresenta um prognostico favoravel, pois ndo compromete a vitalidade do
dente, permitindo a reanexagdo do fragmento ou restauracdo direta com materiais adesivos (Jain et al., 2023).

Por outro lado, as fraturas coronarias complicadas ocorrem quando ha exposicéao pulpar, o que pode levar a inflamagao
ou infeccdo da polpa se ndo for tratado adequadamente. O tratamento dessas fraturas depende do tempo decorrido desde o trauma,
da maturidade do apice radicular e da resposta pulpar do paciente. Em dentes com apice fechado, frequentemente é necessaria a
realizacdo de tratamento endod6ntico, enquanto em dentes jovens com apice aberto, a terapia conservadora da polpa, como a
pulpotomia parcial, pode ser uma alternativa vidvel para manter a vitalidade pulpar (Kaya et al., 2023).

Além dessas categorias principais, as fraturas coronérias podem ser subdivididas em horizontais e verticais. Fraturas
horizontais sdo mais comuns e ocorrem em resposta a impactos diretos na face vestibular dos dentes anteriores. Ja as fraturas
verticais sao menos frequentes e geralmente apresentam um prognostico menos favoravel, pois podem se estender para a raiz,

comprometendo a estabilidade do dente (Khandelwal et al., 2023).

3.2 Técnicas de Reanexacdo e Estratégias Adesivas

A reanexacdo do fragmento dentario é uma abordagem conservadora e eficaz para o tratamento de fraturas coronarias,
proporcionando excelentes resultados estéticos e funcionais. Existem diferentes técnicas para realizar essa reanexagao, e a
escolha da abordagem depende do tipo e da extenséo da fratura. A técnica sem preparo € a mais conservadora e indicada para
fraturas pequenas, permitindo a adesdo direta do fragmento ao remanescente dentario, sem necessidade de desgaste adicional do
esmalte (Nagi & Khadr, 2022).
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Para fraturas mais extensas, técnicas como o chanfrado do esmalte ou a criacdo de cAmaras de retencdo internas sao
recomendadas. O chanfrado do esmalte melhora a transicdo estética da interface adesiva e aumenta a retencdo mecanica do
fragmento. Ja a criacdo de camaras de retencdo internas permite um melhor encaixe do fragmento e reduz o risco de deslocamento
futuro. Essas estratégias sdo amplamente utilizadas para aumentar a resisténcia da unido entre o fragmento e o dente (Poubel et
al., 2022).

Os materiais adesivos utilizados na reanexagdo também desempenham um papel fundamental no sucesso do
procedimento. Estudos indicam que adesivos universais contendo monémeros funcionais, como o MDP (Metacriloxifosfato de
Dihidrogénio), melhoram a resisténcia da unido, pois formam uma ligacdo quimica estavel com a dentina e o esmalte. Além
disso, 0 uso de resinas compostas de alta resisténcia e a realizacéo de fotopolimerizacdo adequada séo essenciais para garantir a
durabilidade da reanexacéo (Kaya et al., 2023).

Outro fator relevante na escolha da técnica de adesdo é o armazenamento do fragmento dentario. Pesquisas
demonstram que fragmentos armazenados em solugdo salina ou leite mantém maior integridade estrutural e adesiva quando
comparados a fragmentos secos. A “rescue box”, um dispositivo especifico para o transporte e armazenamento de fragmentos
dentérios, tem sido apontada como uma alternativa eficaz para preservar a hidratacdo do esmalte e melhorar os resultados da

reanexacao (Kaya et al., 2023).

3.3 Fatores Progndsticos

O sucesso da reanexacdo do fragmento dentério depende de diversos fatores progndsticos, incluindo a extensdo da
fratura, a técnica adesiva empregada, a carga oclusal exercida sobre o dente e 0s cuidados pés-tratamento. Quanto maior a
extensdo da fratura, menor a resisténcia mecénica da reanexagdo, pois a area de adesdo reduzida pode comprometer a estabilidade
da unido entre o fragmento e o dente remanescente (Arias et al., 2023).

A carga oclusal € outro fator determinante para a longevidade do procedimento. Dentes anteriores com contatos
oclusais diretos e forcas excessivas sdo mais propensos a falhas na reanexacdo. Dessa forma, ajustes oclusais devem ser
realizados para minimizar o impacto da mastigacdo sobre a interface adesiva. O uso de placas oclusais pode ser indicado em
casos onde ha risco elevado de falha devido a habitos parafuncionais, como o bruxismo (Nagi & Khadr, 2022).

Os cuidados pos-tratamento também influenciam diretamente no sucesso da reanexacgdo. Pacientes devem ser
orientados a evitar a mastigacao de alimentos duros nos primeiros dias apds o procedimento, bem como manter uma higiene oral
rigorosa para prevenir infiltraces bacterianas na interface adesiva. Além disso, 0 acompanhamento clinico periddico é essencial
para monitorar a resposta pulpar e a integridade da reanexacao ao longo do tempo (Kaya et al., 2023).

Em casos onde ocorra descolamento do fragmento, a possibilidade de uma nova reanexacdo deve ser avaliada, desde
que o fragmento esteja preservado. Caso contrario, abordagens alternativas, como restauragcdes em resina composta ou coroas
protéticas, podem ser consideradas. Em fraturas coronarias complicadas, onde ha exposicdo pulpar e risco de necrose, a
realizacdo de tratamento endoddntico pode ser necessaria para preservar a funcionalidade do dente (Khandelwal et al., 2023).

Dessa forma, o progndstico da reanexacdo do fragmento dentério depende de uma combinacéo de fatores clinicos e
do cumprimento das orientagdes poOs-tratamento, reforcando a importancia da adesdo do paciente as recomendagdes do

profissional de satde bucal (Poubel et al., 2022).

3.4 Considerac0es sobre a Mobilizacdo do Fragmento Dentario
A mobilizagdo do fragmento dentario apds uma fratura corondria € uma etapa critica que pode influenciar o sucesso

do tratamento. Se o fragmento estiver desalinhado ou deslocado, o processo de reanexacdo pode ser prejudicado, resultando em
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falhas estéticas e funcionais. Portanto, a técnica de manejo do fragmento, desde 0 momento do trauma até a reanexacdo, é
essencial para otimizar os resultados (Arias et al., 2023).

O fragmento deve ser manipulado com cuidado para evitar danos adicionais a estrutura dental e garantir que ele se
encaixe corretamente ao dente remanescente. Em alguns casos, a imobilizacdo do fragmento pode ser necessaria para permitir
uma adesao eficaz. A utilizagdo de dispositivos como fios ortoddnticos ou bandas temporarias pode ser uma solucéo eficaz para
manter o fragmento no lugar até que o processo de adesao seja concluido (Kaya et al., 2023).

Além disso, a forma e o tamanho do fragmento devem ser avaliados antes da reanexacéo. Se o fragmento estiver em
boas condicdes e se encaixar de maneira adequada, a técnica de reanexacao sem preparo adicional é suficiente. No entanto, se 0
fragmento estiver muito danificado ou ndo se encaixar corretamente, pode ser necessario realizar ajustes adicionais no fragmento
ou até mesmo criar uma nova moldagem para garantir a adesao eficiente (Poubel et al., 2022).

A mobilizacdo também envolve a avaliagdo do impacto do trauma no dente, pois a fratura pode ter afetado a raiz ou a
polpa dentéria. Em casos onde ha exposicéo pulpar, o tratamento endoddntico pode ser necessario antes da reanexagdo para
garantir a viabilidade do dente a longo prazo. A escolha do tratamento adequado dependerd da avaliagdo clinica e radiogréafica
detalhada do dente afetado (Khandelwal et al., 2023).

3.5 Riscos de Falhas na Reanexacao de Fragmentos Dentérios

Embora a reanexacdo do fragmento dentario seja uma técnica altamente eficaz, ha diversos fatores que podem levar
ao insucesso do procedimento. A falha na adesdo é um dos principais riscos, e pode ocorrer devido a diversos fatores, como a
inadequada limpeza da superficie dentaria ou do fragmento, 0 uso incorreto de materiais adesivos ou a falha na técnica de
aplicacdo. A aderéncia inadequada pode resultar em descolamento prematuro do fragmento, comprometendo a estética e a funcéo
do dente (Poubel et al., 2022).

Outro fator importante é o tempo de armazenamento do fragmento apds o trauma. Como mencionado anteriormente,
fragmentos que foram armazenados em condi¢Oes inadequadas, como secos ou em solugdes ndo apropriadas, podem sofrer
alteragBes nas suas propriedades fisicas e dificultar a reanexacdo. A desidratacdo do fragmento pode levar a perda de adeséo,
enquanto o armazenamento inadequado pode resultar em uma degradacdo superficial que afeta a qualidade do vinculo entre o
fragmento e a superficie dental (Kaya et al., 2023).

A carga oclusal excessiva também representa um risco para 0 sucesso da reanexacgdo. Se o dente afetado estiver
submetido a forgas mastigatdrias excessivas, principalmente em dentes posteriores, o fragmento pode se soltar ou sofrer fraturas
adicionais. Para prevenir esse problema, é importante que o dentista ajuste a ocluséo e oriente o paciente a evitar a mastigacao
de alimentos duros nas primeiras semanas ap0s o tratamento (Arias et al., 2023).

Além disso, a falha no diagnostico precoce de complicag¢fes, como a necrose pulpar ou infeccBes, pode levar a perda
do dente tratado. Portanto, é fundamental realizar um acompanhamento regular do dente reanexado para identificar possiveis

falhas e realizar intervengdes precoces, caso necessario (Jain et al., 2023).

3.6 Custos e Consideragdes Econdmicas na Reanexacdo de Fragmentos Dentarios

A reanexacédo de fragmentos dentarios é uma técnica relativamente acessivel em compara¢do com outras alternativas
restauradoras, como coroas ou implantes. No entanto, o custo do tratamento pode variar dependendo de diversos fatores,
incluindo a complexidade do caso, a necessidade de materiais de alta qualidade e a experiéncia do profissional. Em alguns casos,
a reanexacao pode ser a op¢do mais econdmica para pacientes que desejam restaurar a funcdo e a estética dental sem recorrer a

tratamentos mais invasivos e caros (Nagi & Khadr, 2022).
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Além disso, o tempo de tratamento também é um fator importante a ser considerado. A reanexacdo de fragmentos
dentérios geralmente requer menos tempo de consulta e menor nimero de visitas do que tratamentos alternativos, como a
confeccdo de coroas. Isso pode representar uma economia significativa, tanto para os pacientes quanto para os profissionais de
salde (Poubel et al., 2022).

No entanto, é importante que os dentistas considerem a viabilidade do procedimento, levando em conta a condigéo do
fragmento e o prognodstico do dente. Se o dente apresentar um comprometimento significativo, o custo de tratamentos
alternativos, como as coroas protéticas, pode ser justificado, uma vez que garantem uma maior durabilidade e protecao do dente
a longo prazo (Kaya et al., 2023).

Em termos de custo-beneficio, a reanexacdo de fragmentos ¢ uma opc¢do vantajosa para fraturas menores e para
pacientes que buscam um tratamento conservador. No entanto, o profissional deve avaliar caso a caso, considerando o impacto

econdmico, a salde bucal do paciente e a previsdo de durabilidade do tratamento.

4. Concluséao

A reanexacdo do fragmento dentério tem se mostrado uma técnica eficaz e conservadora no tratamento das fraturas
coronarias, oferecendo excelentes resultados estéticos e funcionais, principalmente quando o fragmento é preservado
adequadamente e a técnica adesiva é escolhida corretamente. A classificacéo das fraturas coronarias, tanto complicadas quanto
ndo complicadas, determina a abordagem terapéutica, sendo fundamental para o sucesso do tratamento. As fraturas ndo
complicadas podem ser tratadas com reanexagdo sem a necessidade de intervengBes mais invasivas, enquanto as complicadas
exigem cuidados adicionais, como o tratamento endoddntico, para garantir a viabilidade do dente a longo prazo.

As técnicas de reanexagdo, quando corretamente aplicadas, podem preservar a estrutura dental original, sendo
consideradas uma alternativa mais vantajosa em comparacdo com restauracfes convencionais. A escolha do material adesivo,
como os adesivos universais e as resinas compostas de alta resisténcia, e a técnica de preparo dentario, incluindo o chanfrado do
esmalte e a criacdo de cdmaras de retengdo, desempenham um papel crucial na resisténcia e durabilidade da unido entre o
fragmento e o dente remanescente.

Além disso, os fatores progndsticos, como a carga oclusal, os cuidados pés-tratamento e o ajuste oclusal adequado,
sdo determinantes para o sucesso da reanexacao a longo prazo. Pacientes devem ser orientados sobre a importéncia de evitar
alimentos duros e manter a higiene bucal rigorosa para garantir a integridade da restauragdo. A avaliacdo periddica do dente
tratado é essencial para monitorar possiveis falhas e intervengdes precoces, se necessario.

E importante considerar que, em casos onde o fragmento n&o pode ser reanexado ou quando hé perda significativa de
estrutura dental, pode ser necessario recorrer a outras técnicas restauradoras, como a confecgdo de coroas ou facetas, que
oferecem excelente estética, mas com maior custo e maior invasividade. A deciséo sobre o tratamento a ser adotado deve ser
tomada com base na extensdo da fratura, nas preferéncias do paciente e na viabilidade clinica do dente afetado.

Por fim, a reanexacao de fragmentos dentérios é uma técnica conservadora altamente eficaz, especialmente em dentes
anteriores, onde a estética é um fator crucial. O sucesso dessa abordagem esta diretamente relacionado ao cumprimento de
protocolos técnicos precisos e a observancia dos fatores prognosticos, garantindo a longevidade da reanexacao e a preservagdo
da funcéo e estética do dente tratado. A reanexagdo continua a ser uma opg¢do valiosa para o tratamento de fraturas coronarias,

com um bom custo-beneficio quando comparada a outras alternativas restauradoras mais invasivas.
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