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RESUMO: Introdugéo: Aarticulagao temporomandibular (ATM), responsavel pela mobilidade
da mandibula por meio da conex&o entre o condilo mandibular, a fossa glendide do osso
temporal e o disco fibrocartilaginoso, tem fung¢des elementares ao pleno desenvolvimento
da vida. Em casos graves de disfungdes temporomandibulares (DTMs), alguns tratamentos
nao oferecem recuperacdo permanente, desencadeando degeneragdes articulares e
quadros crénicos de dores orofaciais. As células-tronco mesenquimais (CTM) surgem nesse
contexto como abordagens inovadoras com potencial papel terapéutico e regenerativo no
tratamento as lesdes da ATM. Objetivo: Analisar os aspectos desempenhados pelas CTM
no tratamento e reparagao as lesdes da ATM. Metodologia: Revisao bibliografica utilizando-
se da base de dados “PubMed”. Resultados: Coletou-se resultados promissores, sobretudo
no que concerne as fontes de CTM mais usualmente indicadas no tratamento as
lesdes da ATM, como as do Tecido Adiposo (ASCs), da Medula Ossea (BM-MSCs), do
Corddo Umbilical (UC-MSCs) e da Sindvia que, pela alta capacidade de diferenciagao
apresentam-se como alternativas terapéuticas eficazes ao tratamento de reparacdo da
cartilagem articular da articulagdo temporomandibular. Conclusdo: Pela alta capacidade
de diferenciacéo e autorrenovagao, as CTMs sao alternativas eficientes ao tratamento das
lesdes articulares, uma vez que atuam na diferenciagéo do tecido conjuntivo da ATM.
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SOURCES OF MESENCHYMAL STEM CELLS IN TEMPOROMANDIBULAR
ARTICULAR CARTILAGE REPAIR

ABSTRACT: Introduction: The temporomandibular joint (TMJ), responsible for jaw mobility
through the connection between the mandibular condyle, the glenoid fossa of the temporal
bone and the fibrocartilaginous disc, has elementary functions for the full development
of life. In severe cases of temporomandibular disorders (TMDs), some treatments do not
offer permanent recovery, triggering joint degeneration and chronic orofacial pain. In this
context, mesenchymal stem cells (MSCs) emerge as innovative approaches with potential
therapeutic and regenerative role in the treatment of TMJ injuries. Objective: To analyze
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the aspects played by MSCs in the treatment and repair of TMJ injuries. Methodology:
Literature review using the “PubMed” database. Results: Promising results were collected,
especially regarding the most commonly indicated MSC sources for treating TMJ injuries,
such as Adipose Tissue (ASCs), Bone Marrow (BM-MSCs), Umbilical Cord (UC-MSCs)
and Synovium, which, due to their high differentiation capacity, are effective therapeutic
alternatives for the treatment of repair of articular cartilage in the temporomandibular joint.
Conclusion: Due to their high differentiation and self-renewal capacity, MSCs are efficient
alternatives for the treatment of joint injuries, since they act in the differentiation of the
connective tissue of the TMJ.

KEYWORDS: Temporomandibular dysfunction. Chondral regeneration.

INTRODUGAO

A articulagdo temporomandibular (ATM), diartrose ginglimoartroidal, bilateral da
regidao do cranio e responsavel pela mobilidade da mandibula por meio da conexéo entre
o tubérculo articular do osso temporal, a cabec¢a da mandibula, a fossa articular do osso
temporal e o disco fibrocartilaginoso (NETTER, 2019), tem fungbes elementares ao pleno
desenvolvimento da vida, tal como a fonacéao, a degluticdo e a mastigagao.

Em casos de severos desgastes no tecido cartilaginoso da ATM, os tratamentos
as desordens temporomandibulares (DTMs) decorrentes desta deterioragcao apresentam
capacidade restrita, uma vez que nao atuam na regeneragao e restauracdo do tecido
cartilaginoso afetado e nas eventuais consequentes lesées 0sseas subcondrais.

Em contrapartida, embora os tratamentos aos desgastes a cartilagem articular
nao oferegam recuperagao permanente no que concerne a prevengao da progressao da
deterioragdo do tecido cartilaginoso, tratamentos ndo cirurgicos ou cirurgicos exercem
papel imperioso, dado que atuam na reducao de quadros crénicos de dores orofaciais.

As células-tronco mesenquimais (CTM) surgem nesse contexto como abordagens
inovadoras, com potencial papel terapéutico e regenerativo no tratamento as patologias da
ATM (BAVARESCO, 2020), de modo que, neste trabalho, objetiva-se realizar uma revisao
da literatura acerca do tema compreendendo as suas contribui¢ées para a odontologia.

OBJETIVO

Analisar o aspecto terapéutico e regenerativo de células-tronco mesenquimais no
que concerne ao tratamento das degeneracdes e a reparagao de lesbdes da cartilagem
articular temporomandibular.
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METODOLOGIA

Esta pesquisa trata-se, essencialmente, de uma revisao bibliografica. A vista disso,
para a elaboragdo deste trabalho foi utilizada a base de dados “Google Académico” e
“‘PubMed” empregando-se os descritores “Degeneragcao na ATM e CTM”, “Células-tronco
mesenquimais e Articulacdo temporomandibular’ e “Disfungdo na ATM e CTM”. A busca
resultou em uma selecao primaria de pesquisas sobre a tematica que, a posteriori, foram
criteriosamente selecionadas por adesdo ao tema. Por fim, como critério de inclusao
estabeleceu-se os idiomas portugués e inglés.

RESULTADOS
Células-tronco mesenquimais

As células-tronco sao definidas por sua elevada capacidade de autorrenovagao e
de diferenciacdo (LAZZAROTTO, 2009). As células-tronco embrionarias (totipotentes)
sdo indiferenciadas e, por consequéncia, possuem habilidade irrestrita de diferenciacao,
engendrando questdes e debates éticos sobre sua utilizagdo. As CTMs, em contrapartida,
sdo classificadas como células-tronco pluripotentes, isto &, células com alto poder de
diferenciag¢ao, contudo com diferenciacao regulada pelo folheto embrionario mesodérmico
(KOLIOS; MOODLEY, 2013). Ou seja, por serem derivadas do folheto germinativo
intermediario, as CTMs tém capacidade de diferenciacdo nos tecidos osteogénicos
(6sse0), condrogénicos (cartilaginoso), adipogénicos (tecido adiposo), todos formados pelo
mesoderma (CALABRESE, 2022).
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Figura 1: quadro ilustrando em que fase do desenvolvimento embrionario as células-tronco mesenquimais
se desenvolvem.
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Fonte: elaborado pelos autores (2024).

Fontes de CTMs e suas especificidades
Os estudos conduzidos em modelos animais apontam que as fontes de CTM mais
usualmente indicadas ao tratamento terapéutico da cartilagem articular da ATM s&o obtidas
na Medula Ossea (BM-MSCs), na Sindvia, no Cordao Umbilical (UC-MSCs) e no Tecido

Adiposo (ASCs).
As ASCs oferecem vantagens significativas se comparadas as BM-MSCs, por seu
maior potencial angiogénico e proliferativo e por sua eximia capacidade de diferenciagao

em tecido conjuntivo (6sseo e cartilaginoso), adiposo e muscular, além de sua facil
disponibilidade e manipulagdo (FLORENTINO, 2023).
No tocante as UC-MSCs os resultados revelam um impacto significativo na supressao

da proliferagao e ativacao de linfocitos tanto no sangue periférico quanto no liquido sinovial,
embora apresentem na administragdo de altas doses sinovite e caquexia muscular,

resultando no aumento de citocinas pro-inflamatorias (ZHAO, 2021).
Acerca das células-tronco da Sindvia, observou-se potencial de regeneragao do disco

da ATM, dada a diferenciacéo condrogénica e consequente produ¢ao de matriz extracelular
cartilaginosa (ECM) quando implantadas em estruturas de fibrina/quitosana, além de maior

taxa proliferativa em relacao as demais fontes de CTMs (ZHAO, 2021).
Ademais, foram analisadas as CTMs derivadas da polpa dentaria humana (LESSA

,2013), todavia, embora estas apresentem-se promissoras, os estudos estdo em estagio
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inicial quanto a sua aplicacdo na cartilagem articular, de modo que suas especificidades
nao foram analisadas neste trabalho por baixo volume de literatura.

Por fim, evidenciou-se que as CTMs seguem diretamente a articulagéo lesionada
quando injetadas na corrente sanguinea. Em contrapartida, se injetadas in loco nas
articulagdes sinoviais, as CTMs migram em diregao a cartilagem articular e a membrana
sinovial, todavia em um intervalo de tempo maior a sua locomogéao (FLORENTINO, 2023).

Figura 2: quadro ilustrando as fontes de CTMs e suas especificidades quando analisada a sua utilizagdo no
reparo da articulacao articular da ATM amparado nas revisdes de literatura elaboradas por ZHAO et al, 2021

e por FLORENTINO et al, 2023.
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Fonte: elaborado pelos autores (2024).

CONSIDERAGOES FINAIS

Por sua alta capacidade de diferenciacao e autorrenovacao, as CTMs s&o alternativas
eficientes ao tratamento das lesbes articulares, uma vez que atuam na diferenciagao
osteogénica e condrogénica do tecido conjuntivo da ATM. Todavia, embora os estudos
em animais sejam relevantes, sua aplicabilidade clinica ainda é incipiente, revelando a
necessidade de maior investimento nos estudos acerca da tematica, tendo em vista
desenvolver melhores métodos de viabilizagdo para a sua aplicabilidade.
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