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RESUMO

Objetivo: Revisar sobre o uso da bioengenharia tecidual e da bioimpresséo tridimensional (3D) na
reconstrucdo de orelhas como alternativa para reabilitagdo bucomaxilofacial. Métodos: Trata-se de uma
pesquisa descritiva, conduzida por meio de uma revisao integrativa da literatura. Foi realizada busca nas
bases de dados PubMed e Embase com os descritores “Bioprinting”, “Ear” e “Cartilage”, combinados pelo
operador “AND”. Aplicando filtro para os ultimos cinco anos, foram encontrados 28 artigos em inglés. Apos
analise de titulos e resumos, 21 foram excluidos por ndo atenderem aos critérios, como revisdes, estudos in
vitro ou fora do tema. Assim, 7 estudos laboratoriais in vivo foram incluidos. Resultados: A engenharia
tecidual associada a bioimpressdo 3D demonstrou potencial na reconstrugdo auricular em pacientes com
defeitos maxilofaciais. Diferentes biomateriais foram utilizados, incluindo hidrogéis combinados com malhas
de acido poliglicdlico contendo condrécitos, nanocelulose bacteriana e policaprolactona. Esses materiais
apresentaram boas propriedades biomecénicas, favorecendo a proliferacdo celular e a regeneracéo
cartilaginosa in vivo. Consideragoes finais: A bioimpressdo 3D permite a criagdo de estruturas
personalizadas que reproduzem a anatomia da orelha humana, garantindo biocompatibilidade e bons
resultados estéticos. A associacdo de biomateriais com hidrogéis mostra-se promissora para futuras
aplicagdes clinicas na reconstrugéo da orelha externa.

Palavras-chave: Prétese bucomaxilofacial, Engenharia tecidual, Bioimpressao, Reabilitagéo.

ABSTRACT

Objective: To review the use of tissue engineering and three-dimensional (3D) bioprinting in ear reconstruction
as an alternative for maxillofacial rehabilitation. Methods: This is a descriptive study conducted through an
integrative literature review. A search was performed in the PubMed and Embase databases using the
descriptors “Bioprinting,” “Ear,” and “Cartilage,” combined with the Boolean operator “AND.” Applying a filter
for the last five years, 28 articles in English were identified. After title and abstract screening, 21 studies were
excluded for not meeting the eligibility criteria, such as review articles, in vitro studies, or studies unrelated to
the topic. Therefore, 7 in vivo laboratory studies were included. Results: Tissue engineering associated with

3D bioprinting demonstrated potential for auricular reconstruction in patients with maxillofacial defects.

" Universidade de Fortaleza (UNIFOR), Fortaleza — CE.

SUBMETIDO EM: 4/2026 | ACEITO EM: 5/2026 | PUBLICADO EM: 7/2026

REAS | Vol. 26(7) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e24053.2026 Pagina1de9


https://doi.org/10.25248/REAS.e24053.2026

s2Qacervo+
’LQ index base Revista Eletrénica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Different biomaterials were used, including hydrogels combined with polyglycolic acid meshes containing
chondrocytes, bacterial nanocellulose, and polycaprolactone. These materials showed good biomechanical
properties, promoting cell proliferation and in vivo cartilage regeneration. Final considerations: 3D bioprinting
enables the creation of personalized structures that reproduce the anatomy of the human ear, ensuring
biocompatibility and satisfactory aesthetic outcomes. The association of biomaterials with hydrogels appears
promising for future clinical applications in external ear reconstruction.

Keywords: Maxillofacial prosthesis, Tissue engineering, Bioprinting, Rehabilitation.

RESUMEN

Objetivo: Revisar el uso de la ingenieria tisular y de la bioimpresion tridimensional (3D) en la reconstruccion
auricular como alternativa para la rehabilitacion bucomaxilofacial. Métodos: Se trata de un estudio descriptivo
realizado mediante una revision integradora de la literatura. Se efectué una busqueda en las bases de datos
PubMed y Embase utilizando los descriptores “Bioprinting”, “Ear” y “Cartilage”, combinados con el operador
booleano “AND”. Aplicando un filtro para los Ultimos cinco afios, se identificaron 28 articulos en inglés. Tras
el analisis de titulos y resumenes, 21 estudios fueron excluidos por no cumplir con los criterios de elegibilidad,
como revisiones, estudios in vitro o trabajos fuera del tema. Asi, se incluyeron 7 estudios experimentales in
vivo. Resultados: La ingenieria tisular asociada a la bioimpresion 3D mostrd potencial para la reconstruccion
auricular en pacientes con defectos maxilofaciales. Se utilizaron diferentes biomateriales, incluyendo
hidrogeles combinados con mallas de acido poliglicdlico con condrocitos, nanocelulosa bacteriana y
policaprolactona. Estos materiales presentaron buenas propiedades biomecanicas, favoreciendo Ila
proliferacion celular y la regeneracion cartilaginosa in vivo. Consideraciones finales: La bioimpresion 3D
permite crear estructuras personalizadas que reproducen la anatomia de la oreja humana, garantizando
biocompatibilidad y resultados estéticos satisfactorios.

Palabras clave: Protesis bucomaxilofacial, Ingenieria tissular, Bioimpresion, Rehabilitacion.

INTRODUGAO

Os defeitos maxilofaciais s&o alteragbes congénitas ou adquiridas que acometem ossos e tecidos moles
da face, gerando comprometimentos estéticos, funcionais e psicossociais, frequentemente exigindo
reabilitacdo cirdrgica e protética. Podem resultar de anomalias do desenvolvimento, traumas ou ressecc¢bes
por neoplasias, sendo seu tratamento realizado por equipe multidisciplinar (GHAGAS SR, et al., 2025). Nesse
contexto, destaca-se a microtia, malformagcdo congénita da orelha externa caracterizada pelo
desenvolvimento incompleto do pavilhdo auricular, variando de formas leves a anotia. Além do impacto
estético, associa-se a repercussdes psicossociais, como baixa autoestima e isolamento social, podendo
também comprometer a audi¢cao e o desenvolvimento da linguagem (GHAGAS SR, et al., 2025; ARIANI N, et
al., 2013). Trata-se de uma das anomalias craniofaciais mais frequentes, com prevaléncia aproximada de 1,46
por 10.000 nascidos vivos, com variagdes regionais e maior incidéncia em populagdes asiaticas e hispanicas,
reforcando a importancia do diagndstico precoce e do planejamento reabilitador individualizado (ARIANI N, et
al., 2013).

Diante dos prejuizos funcionais e estéticos associados aos defeitos maxilofaciais, as préteses
bucomaxilofaciais configuram-se como uma importante alternativa terapéutica na reabilitacdo desses
pacientes, especialmente quando a reconstrugao cirirgica é limitada ou inviavel (DUBEY SG, et al., 2020).
Os dispositivos protéticos tém como finalidade restaurar estruturas anatdmicas e recuperar fungées como
fala, mastigacéo e degluticdo, além da estética facial (DE CAXIAS FP, et al., 2019). Podem ser intra orais,
como obturadores palatinos, ou extra orais, como proteses auriculares, nasais e oculares, sendo
confeccionadas com materiais biocompativeis, como silicone e resina acrilica, que permitem adequada
adaptacdo e mimetizagdo tecidual (LANZARA R, et al, 2021). Seu planejamento exige abordagem
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individualizada e atuacéao interdisciplinar, considerando aspectos funcionais e psicossociais. Quando bem
indicadas, promovem melhora significativa da funcdo, estética e qualidade de vida, favorecendo a
reintegragao social dos pacientes (DE CAXIAS FP, et al., 2019).

Com o advento da engenharia tecidual e da bioimpressdo 3D, tém-se desenvolvido alternativas
promissoras para a reabilitacdo de pacientes com defeitos maxilofaciais, permitindo a criagdo de andaimes e
implantes personalizados que reproduzem com alta fidelidade a anatomia facial e favorecem a regeneragao
de tecidos como cartilagem e pele (SALAH M, et al., 2020). A impressao 3D ja é utilizada para gerar estruturas
anatbmicas complexas, como orelhas humanas, por meio da construgdo de andaimes biocompativeis
capazes de receber células e fatores de crescimento, mimetizando a matriz extracelular e promovendo a
formacgao de cartilagem elastica (VELASQUILLO C, et al., 2023; ZHOU J, et al., 2023). Essa tecnologia pode
se tornar uma alternativa no tratamento da microtia congénita, ao possibilitar o desenvolvimento de
arcaboucos auriculares personalizados com base na orelha contralateral saudavel ou em modelos derivados
dos pais, potencialmente reduzindo a morbidade associada ao uso de cartilagem costal autégena (WEI J, et
al., 2023; HUANG Y, et al., 2023).

Nesse contexto, a engenharia de tecidos configura-se como o fundamento biolégico dessas abordagens,
integrando biologia celular, organogénese e biomateriais com o objetivo de restaurar ou substituir tecidos
danificados, sendo amplamente aplicada na medicina regenerativa e em desenvolvimento para possibilitar
reconstrugdes craniofaciais. Nessa abordagem, dois componentes sao essenciais: as células, responsaveis
pela neoformagéao tecidual, e as matrizes extracelulares artificiais (ECMs) ou andaimes, que atuam como
suporte tridimensional para adesao, proliferacdo e diferenciagdo celular (HUANG Y, et al., 2023). Esses
andaimes devem apresentar biocompatibilidade, bioatividade e biodegradabilidade, além de propriedades
fisico-quimicas e mecénicas adequadas ao tecido-alvo, permitindo sua aplicagdo em estruturas anatémicas
especificas, como orelhas e narizes (LIU N, et al., 2022).

Um aspecto central da engenharia de tecidos aplicada a reconstrugao cartilaginosa é a selegdo adequada
das células e dos materiais de andaime, pois essas combinagdes influenciam diretamente a formagao de
cartilagem estavel e semelhante ao tecido nativo (ZHOU J, et al., 2023). Nesse contexto, os condroécitos
auriculares destacam-se como células semeadas, por apresentarem propriedades histolégicas e mecanicas
préoximas as da orelha normal (VELASQUILLO C, et al., 2023; JIA L, et al., 2022). Além disso, essas células
podem ser obtidas de forma relativamente simples, inclusive de remanescentes de microtia, permitindo sua
expanséo in vitro e aplicagado em andaimes impressos em 3D (OTTO IA, et al., 2022; XIE X, et al., 2022;
GVARAMIA D, et al., 2024). Essa afinidade com o 6rgéo-alvo e a capacidade de formar cartilagem elastica
madura justificam seu amplo uso na reconstrugao auricular (OTTO IA, et al., 2021; VELASQUILLO C, et al.,
2023; JIA L, et al., 2022).

Apesar desses avangos no campo da engenharia tecidual, os métodos tradicionais de tratamento da
microtia, como a reconstrucdo cirdrgica com cartilagem costal autéloga e o uso de implantes aloplasticos,
ainda apresentam limitagdes importantes, incluindo morbidade do sitio doador, complexidade técnica,
multiplas etapas cirurgicas e resultados estéticos variaveis (HUANG Y, et al., 2023; OTTO IA, et al., 2022).
Além disso, as proteses auriculares convencionais, embora eficazes na reabilitagdo estética, podem
apresentar desafios relacionados a retengéo, a durabilidade dos materiais e a necessidade de substituicdes
periédicas (HUANG Y, et al., 2023; ZHOU J, et al., 2023; IBRAHIM EA, et al., 2024). Nesse sentido, investigar
as aplicagbes da engenharia de tecidos associada a bioimpresséao tridimensional na reconstrugéo auricular
torna-se relevante, ao buscar compreender o potencial dessas tecnologias para o desenvolvimento de
estruturas mais funcionais e estéticamente satisfatérias. Assim, o presente estudo teve como objetivo revisar
a literatura sobre o uso da bioengenharia tecidual e da bioimpressao 3D na reconstru¢ao de orelhas como
alternativa para reabilitagdo bucomaxilofacial.

METODOS

A presente revisao abrangeu periddicos indexados nas bases de dados PubMed e Embase, considerando
a seguinte pergunta norteadora: o uso da engenharia tecidual e da bioimpressao 3D é uma alternativa viavel
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para aplicagao clinica na reconstrugéo auricular? A estratégia de busca foi conduzida com o uso de descritores
MeSH organizados na seguinte combinacao: “((Bioprinting) AND (Ear) AND (Cartilage))”, associados por meio
do operador booleano “AND”. Aplicou-se filtro para estudos publicados nos ultimos cinco anos (2021-2026),
no idioma inglés.

Os critérios de inclusdo compreenderam estudos experimentais in vivo que investigaram a aplicacéo da
engenharia tecidual e da bioimpressdo 3D na regeneragao cartilaginosa e reconstrugdo auricular. Foram
excluidos estudos in vitro, revisbes de literatura, metanalises, ensaios clinicos e trabalhos que nao
abordassem diretamente a tematica proposta.

A selecado dos artigos foi realizada de forma manual, em duas etapas, pela pesquisadora principal do
estudo (MCLBC). Inicialmente, procedeu-se a remogéao de duplicatas, seguida da analise de titulos e resumos
para identificacdo dos estudos potencialmente relevantes. Posteriormente, os artigos elegiveis foram
analisados na integra para verificagado dos critérios de incluséo.

A pesquisadora extraiu dos estudos selecionados informagdes como: titulo, autores, objetivo, tipo de
biomaterial utilizado, tipo celular empregado, metodologia aplicada e principais desfechos relacionados a
regeneracgdo cartilaginosa e reconstrugao auricular. Eventuais divergéncias foram resolvidas por uma revisora
(ICL).

A estratégia de busca identificou 28 estudos. Apds a triagem por titulos e resumos, 21 foram excluidos.
Assim, 7 artigos foram analisados na integra e incluidos na presente revisdo para sintese das evidéncias
(Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma da selecao dos artigos e estratégia utilizada na revisao integrativa.

Artigos na base PubMed (N=23) e
Embase (N=5). Total (N=28).

Artigos duplicados removidos (N=9).

Artigos avaliados por leitura de titulos e
resumos (N=21).

Artigos selecionados para analise do

texto completo (N=10).
Artigos removidos por ndo atenderem aos

critérios de inclusao do estudo. (N=3).

Artigos incluidos na revisao (N=7).

Fonte: Cardoso MCLB, et al., 2026.

RESULTADOS

No estudo de Gvaramia D, et al. (2024), investigou-se a biocompatibilidade de enxertos de cartilagem
autologa bioimpressa em modelo de coelho imunocompetente. Para isso, condrécitos auriculares foram
isolados dos proprios animais, incorporados a um bioink (tinta biolégica) de hialuronana transglutaminase
(HATG) e submetidos a bioimpresséo. Apds maturagao in vitro, os construtos de tecido foram transplantados
para avaliagdo histoldgica e imuno-histoquimica. Os resultados evidenciaram amolecimento acentuado dos
enxertos, perda de glicosaminoglicanos (GAGs) e colageno tipo Il, além de encapsulamento fibroso e
degradagdo parcial, sugerindo uma resposta imune significativa mesmo em condi¢bes autélogas. Esses
achados ressaltam a importancia da avaliagao de biomateriais em modelos imunocompetentes para melhor
compreenséao de sua interagao bioldgica.
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De forma complementar, Velasquillo C, et al. (2023) investigaram o uso de tecido remanescente de microtia
como fonte celular para a engenharia de cartilagem elastica, utilizando arcabougos de policaprolactona (PCL)
impressos em 3D com morfologia auricular. Condrécitos humanos derivados desses remanescentes foram
semeados nos andaimes e avaliados in vivo por meio de analises histologicas, caracterizagdo de proteinas
de matriz e testes reprodutiveis em experimentos independentes. Os resultados demonstraram a formacao
de um tecido tridimensional com caracteristicas de cartilagem elastica madura, incluindo presenga de
colageno tipo Il, elastina e perfil proteico semelhante ao tecido nativo, indicando que a associag¢éo entre PCL
e células provenientes de microtia constitui uma estratégia promissora para reconstrugéo auricular autéloga.

Em um estudo conduzido por Landau S, et al. (2021), foi desenvolvida uma estratégia para reconstrugao
auricular humana (hEAR) baseada em um andaime biodegradavel de policaprolactona (PCL) de grau clinico,
projetado a partir de tomografia computadorizada e associado a condrécitos humanos, provenientes de
cartilagem auricular ou costal, combinados a células-tronco mesenquimais derivadas de tecido adiposo. O
modelo foi desenhado com regides estruturalmente reforgcadas para manter a complexa topografia auricular,
além de microporos que favorecem a adesao e proliferacao celular. Apds a bioimpressao, os construtos foram
implantados subcutaneamente em camundongos, sendo acompanhados quanto a formagao e maturagao da
cartilagem por meio de analises quantitativas. Os resultados demonstraram a formacdo de neocartilagem
estavel e madura em até 12 semanas, evidenciando o potencial da técnica como alternativa eficaz, com
melhores resultados estéticos e menor morbidade em comparagéo ao uso de cartilagem costal autéloga.

De maneira semelhante, Zeng J, et al. (2022) buscaram aprimorar as propriedades mecéanicas de hidrogéis
naturais utilizados como andaimes na engenharia de cartilagem auricular, por meio do desenvolvimento de
um hidrogel de GelMA reforgado com nanocelulose bacteriana (BNC). Diferentes concentracdes de BNC
foram testadas quanto as propriedades mecanicas e a migragao celular in vitro, sendo a concentragdo de
0,375% considerada ideal.

Os construtos bioimpressos contendo condrécitos foram posteriormente implantados em camundongos
nude para avaliagdo in vivo. Os achados indicaram aumento significativo da resisténcia mecanica e da
migragéo celular, além da formacao de cartilagem madura, com maior médulo de elasticidade e maior
contelido de glicosaminoglicanos. Esses resultados evidenciam que a incorporagdo de BNC ao GelMA
contribui para a obtengao de estruturas auriculares com melhor desempenho mecénico, precisdo anatdbmica
e adequada formacao de matriz cartilaginosa.

Investigando abordagens inovadoras para bioimpressao auricular, Xie X, et al. (2022) desenvolveram um
bioink baseado em microtecidos, composto por microparticulas de matriz acelular (CAM) associadas ao
GelMA, com a proposta de atuar como um microshelter para condrdcitos.

O material foi utilizado na bioimpressao por processamento digital de luz (DLP) de estruturas auriculares
com alta precisdao anatdmica, sendo avaliados aspectos como propriedades mecénicas, printabilidade,
proliferagéo celular in vitro e regeneragao cartilaginosa in vivo. Os resultados evidenciaram boa viabilidade
celular, manutencdo das propriedades fisico-quimicas e estimulo significativo a formagao de cartilagem,
destacando seu potencial como microambiente tridimensional favoravel a regeneracgao tecidual.

Em outra abordagem, Zielinska D, et al. (2023) propuseram a integragdo de cartilagem auricular
bioimpressa autéloga (EarCartilage) com um substituto cutdneo humano pigmentado e pré-vascularizado
(EarSkin), visando superar limitagcbes estéticas e de vascularizagdo na reconstrucdo da microtia. Apos
implantacdo em ratos imunocomprometidos, observou-se rapida integracdo vascular em cerca de uma
semana, com adequada perfusado, formagao de epiderme estratificada e restauragédo da pigmentagéo. Além
disso, a cartilagem apresentou boa estabilidade mecénica e maior deposi¢cao de matriz extracelular, indicando
potencial da técnica para uma reconstrugao auricular mais funcional e esteticamente satisfatoria.

Por sua vez, Um JH, et al. (2025) desenvolveram andaimes impressos em 3D utilizando bioink derivado
de cartilagem humana descelularizada associado a policaprolactona (PCL), com o objetivo de otimizar
regeneragdo tecidual e estabilidade mecénica. O material demonstrou biocompatibilidade, favorecendo
migracao e diferenciagdo condrogénica celular in vitro.

Apos implantagcdo em coelhos, os andaimes mantiveram integridade estrutural por até um ano, com
significativa neovascularizagéo e formacao de cartilagem, especialmente em formulagdes com maior teor de
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matriz descelularizada e porosidade adequada, evidenciando seu potencial para reconstru¢ao auricular. O
Quadro 1 apresenta, de forma resumida, os estudos incluidos na amostra final, destacando autor € ano de
publicacgao, tipo de estudo e principais achados de cada pesquisa.

Quadro 1 - Estudos incluidos na revisdo integrativa (2021-2026).

Autor/ano Tipo de estudo Principais achados

Andaime auricular em PCL, baseado em TC, carregado com
condrécitos (auriculares ou costais) + MSCs de gordura humana,
formou neocartilagem estavel, com maturagao e estabilizacao em 12

Landau, s, | EXperimental, in vitro +

in vivo em . ~ A
et al. (2021) semanas apoés implantagdo subcutdnea em camundongos, sendo
camundongos. o o .
uma tecnologia simples, customizavel e com potencial para melhorar
estética e conforto
Bioink de microparticulas de matriz cartilaginosa acelular + GelMA
Experimental de apresentou boas propriedades mecanicas, intumescimento e
Xie, X, et al. bioink/bioprinting, in printabilidade; uma orelha impressa por DLP com condrdcitos de
(2022) vitro + in vivo em microtia mostrou melhor proliferagao celular in vitro e regeneragéo de
camundongos. cartilagem auricular in vivo, atuando como “abrigo 3D” que mantém
viabilidade das células impressas
GelMA reforgado com 0,375% de BNC teve propriedades mecénicas
Experimental de aumentadas e maior migracao celular; construtos com condroécitos
Zeng, J, et biomatgriais in vitro + in formaram cartlagem madura em camundongos, com moédulo de
al. (2022) : ’ elasticidade e conteddo de GAG maiores, resultando em orelha
vivo em camundongos. . . A : S
equivalente de forma precisa, alta mecanica e matriz cartilaginosa
abundante
Capilares humanos de EarSkin conectaram-se a vasculatura do
. . hospedeiro em 1 semana, permitindo perfusdo rapida e maturagao
Experimental, substituto R - ; - RO
. ; epidérmica; a pele exibiu epiderme estratificada com queratinécitos e
Zielinska, D, de pele e cartilagem o
Co N L melandécitos na camada basal, restaurando a cor da pele, e a
et al. (2023) bioprintada, in vivo em

EarCartilage apresentou estabilidade mecanica favoravel e maior
deposicdo de matriz extracelular, configurando nova abordagem
promissora para microtia.
O arcabouco auricular em PCL semeado com condrdcitos de microtia
Velasquillo, Experimental, andaime | gerou neo-tecido em forma de pavilhdo e confirmou formagéo de
C,etal. 3D + teste in vivo em cartilagem elastica (colageno Il, elastina, histologia e proteoma
(2023) camundongos. compativeis com cartilagem elastica normal), configurando estrutura
adequada para reconstrugdo autéloga.
Implantes com condrécitos autdlogos em  bioink HATG
Gvaramia, D, | Experimental, in vitro + | sofreram amolecimento acentuado, perda de GAGs e colageno I,
et al. (2024) in vivo em coelhos. encapsulamento fibroso e degradagdo parcial, indicando forte
resposta imune mesmo com células autélogas.
A descelularizagao removeu células, mas preservou GAGs e
colageno comparaveis a cartilagem nativa; o bioink ndo foi
citotoxico e favoreceu migragdo e diferenciacdo condrogénica de
células-tronco de gordura humana. Em coelhos, por 1 ano, os
andaimes mantiveram integridade estrutural, com neovascularizagcao
significativa e condrogénese, especialmente com maior teor de
cartilagem descelularizada e porosidade adequada

ratos.

Experimental de
Um, JH, et biomaterial + andaime
al. (2025) 3D, in vitro + in vivo em
coelhos.

Fonte: Cardoso MCLB, et al., 2026.

DISCUSSAO

A microtia é frequentemente associada a perda auditiva condutiva e a importantes repercussodes estéticas
e psicossociais (HUANG Y, et al., 2023; OTTO IA, et al., 2022). Nesse cenario, as préteses auriculares
configuram-se como uma alternativa consolidada, possibilitando restauragdo da forma, além de bons
resultados estéticos e psicossociais, especialmente em situagdes nas quais a reconstrugdo cirurgica isolada
apresenta limitagbes (GHAGAS SR, et al., 2025; ARIANI N, et al., 2013; WEI J, et al., 2023; ARIANI N, et al.,
2013; DE CAXIAS FP, et al., 2019). Contudo, essas abordagens apresentam limitagdes, como necessidade
de manutengdo e substituicdes periddicas, risco de complicagdes associadas aos implantes, desafios
relacionados a integragcéo biologica e, em alguns casos, a estética final da pega (ARIANI N, et al., 2013;
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LANZARA R, et al., 2021; CONSTANTINE et al., 2014). A reconstrugéo auricular constitui um dos maiores
desafios da reabilitagdo bucomaxilofacial, em virtude da complexidade anatémica e funcional da orelha, bem
como das limitagées das técnicas convencionais, como o uso de enxertos autdlogos de cartilagem costal,
frequentemente associados a morbidade do sitio doador e a resultados estéticos variaveis (HUANG Y, et al.,
2023; GVARAMIA D, et al., 2024).

Nesse cenario, a bioengenharia tecidual e a bioimpresséao tridimensional (3D) emergem como alternativas
promissoras, possibilitando a criagao de substitutos auriculares personalizados com potencial para superar
tais limitagdes (HUANG Y, et al., 2023; OTTO IA, et al., 2021; VELASQUILLO C, et al., 2023). A bioimpressao
3D permite a deposicao precisa de células, biomateriais e fatores bioldgicos em arquiteturas complexas,
mimetizando a estrutura da cartilagem auricular e favorecendo a regeneragéo tecidual funcional (LIU N, et al.,
2022; JIAL, etal., 2022; ZHOU J, et al., 2023). Embora a maioria dos avangos ainda se concentre em estudos
experimentais in vitro e em modelos animais, os dados disponiveis indicam resultados encorajadores quanto
a viabilidade, integracao tecidual e manutengdo da morfologia ao longo do tempo (JIA L et al., 2022; XIE X,
etal., 2022; VELASQUILLO C, et al., 2023; OTTO IA, et al., 2021).

Nesse contexto, a engenharia de tecidos auriculares tem avangado com o desenvolvimento de andaimes
biomiméticos baseados em polimeros biodegradaveis, como policaprolactona (PCL) e acido polilatico (PLA),
hidrogéis naturais, como GelMA e alginato, e matrizes extracelulares descelularizadas (HUANG Y, et al.,
2023; JIA L, et al., 2022; ZHOU J, et al., 2023). Esses arcabougos podem ser associados a condrocitos
autdlogos ou células-tronco mesenquimais, promovendo a regeneragdo cartilaginosa com morfologia
personalizada. A bioimpresséao tridimensional possibilita a constru¢ao de estruturas auriculares complexas
por meio da deposi¢cao controlada de bioinks contendo células vivas (IBRAHIM et al., 2024; LIU N, et al.,
2022). Entretanto, um dos principais desafios consiste na obtengao de bioinks que associem propriedades
mecanicas adequadas com elevada biocompatibilidade, sendo que materiais como ACMMA, GelMA e
nanocelulose tém demonstrado resultados promissores quanto a viabilidade celular e a formacao de matriz
cartilaginosa (JIA L, et al., 2022; XIE X, et al., 2022; ZENG et al., 2022; ZHOU J, et al., 2023).

Modelos experimentais tém demonstrado que andaimes impressos em 3D sao capazes de promover
regeneracgao cartilaginosa funcional, com manutencéo da forma anatémica por periodos prolongados apés a
implantagéo (JIA L, et al., 2022; XIE X, et al., 2022; LIU N, et al., 2022; UMM et al., 2025). Estudos clinicos
iniciais também relatam resultados promissores na reconstrugéo auricular personalizada em pacientes com
microtia, utilizando andaimes biodegradaveis associados a células autélogas (ZHOU J, et al., 2023; WEI J, et
al., 2023). Nesse contexto, a integragcéo entre engenharia tecidual avancada e bioimpresséao tridimensional
configura-se como uma estratégia inovadora, capaz de superar limitagbes estéticas e funcionais das
abordagens convencionais baseadas em enxertos autdlogos ou préteses sintéticas (HUANG Y, et al., 2023;
OTTO IA, et al.,, 2021; IBRAHIM EA, et al., 2024). A possibilidade de produzir estruturas sob medida permite
maior fidelidade anatbmica, e, quando associada ao uso de células autdlogas ou matrizes descelularizadas,
favorece melhor integracao bioldgica e menor risco imunolégico (LANDAU et al., 2021; VELASQUILLO C, et
al., 2023; UM et al., 2025).

Os sete estudos incluidos nesta revisdo compartilham o objetivo de propor alternativas a reconstrugéao
auricular com cartilagem costal, com foco em biomateriais, bioinks e fontes celulares mais seguras e
esteticamente favoraveis. Gvaramia D, et al. (2024) avaliaram a resposta de um bioink de HATG com
condrécitos autélogos em modelo imunocompetente, enquanto Velasquillo C, et al. (2023) e Landau S, et al.
(2021) investigaram o uso de condrdcitos de microtia ou costais em andaimes de PCL para formagéao de
cartilagem auricular personalizada. Ja Zeng J, et al. (2022), Xie X, et al. (2022) e Um JH, et al. (2025)
concentraram-se na otimizacdo de hidrogéis e scaffolds 3D, visando equilibrio entre biocompatibilidade,
propriedades mecénicas e printabilidade. Zielinska et al. (2023) ampliaram essa abordagem ao integrar um
substituto cutdneo pré-vascularizado ao constructo cartilaginoso.

De modo geral, os resultados demonstram a capacidade desses sistemas em promover a formagéo de
cartilagem madura com caracteristicas elasticas ou hialinas e preservagdo de marcadores especificos.
Destacam-se a formacao de neopavilhdo tridimensional com colageno tipo Il, elastina e glicosaminoglicanos
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(VELASQUILLO C, et al.,, 2023), a maturacéo cartilaginosa em até 12 semanas em andaimes de PCL
(LANDAU S, et al., 2022), o aprimoramento das propriedades mecanicas com nanocelulose bacteriana (ZENG
J, et al.,, 2022), a alta viabilidade celular em bioinks de microtecidos (XIE X, et al., 2022) e a manutencgao da
integridade estrutural com neovascularizagdo e condrogénese por até um ano (UM JH, et al., 2025).

Zielinska D. et al. (2023) ampliam a engenharia tecidual ao integrar cartilagem e componente cutaneo na
reconstrugdo da microtia. Ao combinar EarCartilage com um substituto cutaneo pré-vascularizado (EarSkin),
observaram rapida conexao vascular em cerca de uma semana, permitindo adequada perfusao e formagao
de epiderme estratificada com restauragdo da coloragdo da pele. A cartilagem bioimpressa também
apresentou estabilidade mecéanica e maior deposi¢cao de matriz extracelular. Esses achados sugerem que a
integracdo entre pele e cartilagem pode superar limitacées dos enxertos isolados, favorecendo melhores
resultados estéticos e funcionais.

Por outro lado, os achados de Gvaramia D, et al. (2024) evidenciam limitagdes importantes relacionadas
a resposta imunolégica. Mesmo com o uso de células autélogas, foram observados processos de fibrose,
degradagéo e resposta inflamatoria significativa em modelos imunocompetentes, contrastando com os
resultados favoraveis obtidos em modelos imunodeficientes. Esses dados sugerem que a aplicagao dessas
tecnologias na pratica clinica depende n&do apenas da otimizagéo das propriedades mecanicas e da fidelidade
anatbmica, mas também do aprimoramento da imunocompatibilidade dos bioinks e do controle da maturagao
tecidual. De forma geral, embora os estudos demonstrem a viabilidade da reconstrugdo auricular com
adequada morfologia, propriedades mecénicas e formagao de matriz cartilaginosa, ainda persistem desafios
relacionados a resposta imune e a aplicabilidade em pacientes com microtia.

O presente estudo apresenta algumas limitagbes, incluindo a realizagdo da busca em apenas duas bases
de dados, o que pode ter resultado em uma amostra restrita de publicagdes e na possivel exclusao de estudos
relevantes. Além disso, observa-se a predominancia de estudos experimentais em modelos in vivo em
animais, evidenciando a necessidade de pesquisas clinicas que avaliem a aplicabilidade dessas tecnologias
em humanos. Embora as proteses faciais representem uma alternativa consolidada na reabilitagcao de defeitos
maxilofaciais, elas também apresentam limitagdes, como necessidade de manutencgéo periodica, desgaste
dos materiais, possiveis complicagdes associadas a retengao e menor integragéo biolodgica (ARIANI N, et al.,
2013; DE CAXIAS FP, et al., 2019; LANZARA R, et al., 2021). Nesse sentido, investigagdes futuras voltadas
ao aprimoramento de biomateriais, bioinks e estratégias de bioimpressdo, bem como a otimizagdo da
vascularizagao, integracao tecidual e resposta imunoldgica, sdo essenciais para viabilizar a aplicagédo dessas
abordagens na pratica clinica, contribuindo para o desenvolvimento de alternativas mais duraveis, funcionais
e esteticamente satisfatérias na reconstrugéo auricular e, consequentemente, para a melhoria da qualidade
de vida de pacientes com microtia.

CONSIDERAGOES FINAIS

Com base nos estudos analisados, pode se considerar que a engenharia tecidual associada a
bioimpresséo 3D apresenta grande potencial na reconstrugéo auricular, permitindo a obtengéo de estruturas
personalizadas com adequada forma, propriedades mecénicas e formagado de cartilagem funcional. No
entanto, desafios como vascularizagdo, resposta imunoldgica e estabilidade a longo prazo ainda limitam sua
aplicagao clinica, além da escassez de estudos em humanos. Embora as préteses auriculares permanegam
como alternativa eficaz, suas limitagdes reforcam a necessidade de avangos nessa area. Assim, sao
necessarios mais estudos para otimizar biomateriais e técnicas, visando ampliar a aplicagao clinica e viabilizar
bons resultados em pacientes com microtia.
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