FACULDADE SETE LAGOAS - FACSETE

Gabriella Silva dos Santos

ETIOLOGIA, DIAGNOSTICO E TRACIONAMENTO DOS CANINOS SUPERIORES
INCLUSOS

OSASCO-SP
2022



Gabriella Silva dos Santos

ETIOLOGIA, DIAGNOSTICO E TRACIONAMENTO DOS CANINOS SUPERIORES
INCLUSOS

Monografia apresentada ao Curso de
EspecializacdoLato Sensu da Faculdade
Sete Lagoas - FACSETE, como requisito
parcial para obtencdo do titulo de
Especialista em Ortodontia.

Area de concentragao: Ortodontia.

Orientador: Prof. Fabio Schemann Miguel

OSASCO-SP
2022



Gabiriella Silva dos Santos

ETIOLOGIA, DIAGNOSTICO E TRACIONAMENTO DOS CANINOS SUPERIORES
INCLUSOS

Trabalho de conclus@o de curso de especializagcao Lato
sensu da Faculdade Sete Lagoas, como requisito parcial
para obtencao do titulo de especialista em Ortodontia

Area de concentraco: Ortodontia

Aprovadaem __ / /_ pelabanca constituida dos seguintes professores:

Prof. Fabio Schemann Miguel — ABO OSASCO

Prof.Mateus de Abreu Pereira — ABO OSASCO

Profa. Ana Paula Luiz de Souza — ABO OSASCO

Osasco,23 de junho de 2022



Ao Deus, pelo dom da existéncia, pois sem Ele ndo estaria aqui, por me dar
saude e muita forca para superar todas as dificuldades.Aos meus pais, que me
deram a vida e que me ensinaram vivé-la com dignidade, por todo o amor que me
deram, além da educacao, ensinamentos e apoio. E a todos que contribuiram para a

realizacao deste trabalho, seja de forma direta ou indireta.



AGRADECIMENTOS

Ao Professor Fabio Schemann Miguel, pelos ensinamentos durante o curso,
pela paciéncia e dedicacdo que me orientou neste trabalho.

Ao Professor Mateus de Abreu Pereira e a professora Ana Paula Luiz de
Souza pelos ensinamentos e orientagdes nas clinicas de ortodontia.

Aos colegas do curso de especializacao.

Agradeco a todos da minha familia, meu namorado e amigos pela
compreensao da minha auséncia e pela forca que me impulsionou a chegar até aqui.

Fica registrado aqui o meu muito obrigada!



RESUMO

O canino superior € de suma importancia tanto do ponto de vista estético como
funcional, porémexiste uma grande prevaléncia de impactacao. Apresentam depois
dos terceiros molares, a maior ocorréncia de impactacdo dentaria, com maior
frequéncia unilateral, sendo mais encontrados no género feminino, do que no
masculino, com maior frequéncia no palato. Durante o exame clinico, realizado pelo
clinico geral ou pelo ortodontista, podem observar a presenca de caninos inclusos,
através da palpacao ou achados radiograficos. A impactacdo do canino pode gerar
problemas relacionados a oclusao, funcao e estética. Este estudo teve como objetivo
rever a literatura sobre a etiologia, diagnoéstico e o tracionamento de caninos
inclusos. Foi feita uma revisédo de literatura pertinente nas bases de dados PubMed,
Bireme, MEDLINE e Google Académico. Os resultados indicaram a necessidade de
um diagndéstico, com a utilizagcdo de radiografias e/ou tomografias, para melhor
planejamento de cada caso. Levando em consideracdo que depende muito da
posicdo onde se encontra o canino incluso. Concluiu-se que a etiologia envolve
muitos fatores gerais e locais, e que o diagnéstico depende de exames clinicos,
radiograficos e/ou tomograficos, a tomografia computadorizada de feixe conico
(TCFC) é mais indicada para o diagnostico, pois permite identificar de forma mais
precisa a real localizacdo, inclinacdo e a presenca de reabsor¢cdes nos dentes
adjacentes, sendo superior aos exames radiograficos. Na técnica de tracionamento é
utilizada a colagem de acessoérios ortoddnticos, ou a técnica de perfuragdo de
esmalte, utilizando forca de forca de 24 a 100 gramas.

Palavras-chave: Caninos Impactados;Tracionamento de Caninos; Ortodontia;



ABSTRACT

The maxillary canine is of paramount importance both from an aesthetic and
functional point of view, but there is a high prevalence of impaction. They present
after the third molars, the highest occurrence of dental impaction, with greater
unilateral frequency, being more found in females than in males, with greater
frequency in the palate. During the clinical examination, performed by the general
practitioner or by the orthodontist, the presence of impacted canines can be
observed, through palpation or radiographic findings. Canine impaction can generate
problems related to occlusion, function, and esthetics. This study aimed to review the
literature on the etiology, diagnosis and traction of impacted canines. A review of
relevant literature was carried out in PubMed, Bireme, MEDLINE and Google Scholar
databases. The results indicated the need for a diagnosis, with the use of
radiographs and/or tomography, for better planning of each case. Bearing in mind
that it depends a lot on the position where the impacted canine is. It was concluded
that the etiology involves many general and local factors, and that the diagnosis
depends on clinical, radiographic and/or tomographic exams. Precise the real
location, inclination and the presence of resorptions in adjacent teeth, being superior
to radiographic exams. In the traction technique, the bonding of orthodontic
accessories is used, or the enamel drilling technique, using a force of 24 to 100
grams.

Keywords: Impacted Canines, Canine Traction, Orthodontics
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TC - Tomorafia Computadorizada

TCFC - tomografia computadorizada de feixe conico
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CIP - canino impactado por palatina

BTP - barra transpalatina

EDT - erupcéao dentaria tardia

JEC - Juncao cemento-esmalte

PRA - Posicionamento do Ret alho Apical

DPP - desvio de posicao palatina

DPV - desvio de posicao vestibular
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1. INTRODUCAO

Os caninos superiores permanentes sao dentes que desempenham
importantes fungdes na conformagédo da arcada dentaria humana, tanto do ponto de
vista estético como funcional. Seu papel é fundamental na oclusao, suportando os
movimentos de lateralidade, a carga de mastigacao. (CAMPOS et. al, 2020)

Aproximadamente 1 a 3% da populacdo é acometida por esse disturbio, que
se apresenta mais frequentemente no género feminino. A localizagao deste dente no
lado palatino é mais frequente e na maior parte dos pacientes ocorre
unilateralmente. (MARINO, 2008)

A prevaléncia de retencado ocorre nas seguintes condicdes: de 0,9% a 2,5%
com maior frequéncia unilateral; de 75% a 95% dos casos no género feminino —
duas a trés vezes mais que no género masculino; de 60 a 80% dos casos estao
localizados por palatino. A impacc¢ao de caninos € 10 vezes maior na maxila do que
na mandibula, sendo o lado esquerdo da arcada o mais afetado. Os caninos podem
estar em posi¢cdes variadas de retencdo, como vertical, horizontal e, muito
raramente, invertidos. (ALVES, 2014)

Um dente é considerado impactado quando ndo se encontra no arco dental
na época de sua irrupgdo normal, e sua raiz se encontra completamente formada e
nao apresenta mais potencial de irrupcao ou quando seu homologo apresenta raiz
completa e ja esta irrompido ha pelo menos seis meses (ALMEIDA, 2001).

A etiologia da impactagéao dos caninos ainda nao € totalmente esclarecida. As
causas provaveis descritas na literatura incluem: longo trajeto de erupgcéo e
desenvolvimento dos caninos superiores; falha na reabsor¢cdo da raiz do canino
deciduo; traumatismo no germe do deciduo; comprimento ou perimetro do arco
diminuido; fatores genéticos; lesdes patoldgicas; anquilose; anomalia de formados
incisivos laterais bem como a auséncia destes; fissura de labio e/ou palato;
dilaceracao radicular; fechamento prematuro dos apices radiculares; retencéo
prolongada ou perda prematura do dente deciduo (SANTOS et al., 2019).

Dentes impactados geralmente sdo assintomaticos, sendo detectados em
funcéo de outra demanda radiogréfica, podendo ser caracterizado como um “achado
radiografico”. Da mesma forma, dentes com retencdo prolongada devem ser
analisados radiograficamente, em busca do fator etiol6gico (KACZOR et al., 2016).
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O diagnéstico precoce e a localizacdo exata de dentes impactados sdao importantes
para que seja feito um planejamento e tratamento adequado, de modo a melhorar o
prognostico do caso. (CARVALHO et al., 2017)

A remocéao cirlrgica € uma opgao a ser considerada quando ha processo
infeccioso associado, presenca de dilaceracao radicular, completa formacéo da raiz,
dentes em posicao muito profunda em relacdo ao plano oclusal ou em casos de
arcos pequenos que inviabilizam a terapia ortodéntica (CRUZ, 2019; KOCYIGIT et
al., 2019). A ortodontia, por sua vez, € uma terapéutica mais conservadora e pode
estar associada a remocao cirdrgica de uma pequena parte da mucosa, exposicao
do elemento dentario e o seu tracionamento, ou até mesmo a sua erupgcao
espontanea. O prognéstico é favoravel em pacientes jovens com espaco adequado
na arcada, entretanto, ha de se considerar uma possivel perda 6ssea como
consequéncia dessa movimentacgao. (CRUZ, 2019; SAJNANI, 2013)

O objetivo deste trabalho é avaliar na literatura cientifica pertinente, o

tracionamento dos caninos superiores inclusos, a etiologia e diagnéstico.
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2. PROPOSICAO

Por meio da literatura cientifica, avaliar a etiologia, diagnéstico e

tracionamento dos caninos superiores inclusos.



12

3. REVISAO DE LITERATURA

Mason et al., (2001) Compararam duas técnicas radiograficas diferentes para
localizagdo de caninos superiores impactados: paralaxe vertical (de uma radiografia
panoramica e de uma radiografia oclusal anterior) e ampliacdo (de uma unica
radiografia panoramica). As radiografias e as informacdes referentes aos caninos
impactados foram obtidas retrospectivamente a partir de prontuarios de pacientes
atendidos na unidade de internacao do Eastman Dental Hospital. As duas diferentes
técnicas radiogréaficas foram testadas cegamente e comparadas para localizagdo do
canino impactado por seis examinadores. O 'padrdao ouro' usado para as
comparacOes radiograficas foi a verdadeira posicdo do canino registrada na
operacdo. Os resultados mostraram uma grande variacdo entre 0s seis
examinadores na predicao da posi¢cdao dos caninos com as duas técnicas diferentes.
A localizacdo com paralaxe vertical foi mais sucedida em geral do que com
ampliacao, embora a diferenca ndo tenha alcangado significancia. Setenta e seis por
cento dos caninos impactados puderam ser localizados com sucesso com paralaxe
vertical e 66 por cento com ampliacdo. Analises posteriores mostraram que,
enquanto quase 90 por cento dos caninos impactados palatinamente podem ser
detectados corretamente com ambas as técnicas, menos da metade dos caninos
bucais podem ser detectados com paralaxe é apenas um em cada 10 caninos
bucais podem ser detectados com ampliacdo. Concluiram que se houver suspeita de
gue um canino esteja posicionado bucalmente a partir de sua aparéncia em um filme
panoramico e nao possa ser palpado, outras visualizacoes sao justificadas.

D’amico, Bjerklin, Kurole Falahat, (2003) avaliaram os efeitos em longo prazo
dos tratamentos de caninos impactados em criancas, julgados tanto pelo
ortodontista quanto pela saude gengival, guias de oclusdo e vitalidade pulpar.
Estudaram, 61 criangas com 83 caninos impactados que foram tratados e avaliados
por 3,5 anos para se obter resultados do tratamento. Os pacientes foram
examinados radiograficamente, incluindo TC, para avaliar, quantificar e localizar
reabsorcdes radiculares dos dentes adjacentes. A média de idade inicial era de 12,8
anos, 31 estavam por vestibular, 41 por palatino, e 11 no centro do arco, 39 caninos
com erupcdo normal formaram um grupo controle. Reabsorcdo radicular foi

observada em 35 das 61 criancas, 12 meninos e 23 meninas. 45 caninos foram
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relacionados com reabsorcdes de nove incisivos centrais e 40 incisivos laterais. Em
11 casos incisivos laterais foram extraidos devido a severa reabsorcao radicular. As
condi¢cbes periodontais se mostraram similares entrelados com erupgcédo normal e
forcada do canino. Entretanto bolsas foram encontradas em seis pontos nos casos
tratados, maiores que 5% na distovestibular dos caninos; mésiolingual, distolingual e
mésiovestibular dos incisivos laterais, e até o 1% na lingual dos incisivos laterais e
distolingual dos incisivos centrais. Quatro dos 61 Meninos nao apresentaram
resultados estéticos satisfatorios (6.5%), A avaliagdo Ortoddntica foi boa em 57%
dos casos, 48% caninos Impactados unilateralmente. Concluiram que caninos que
tém a erupcdo de forma natural promovem menor contatos prematuros nos
movimentos de lado de trabalho.

Suriet al., (2004) disseram que a erupcao dentaria retardada (DTE) € o
surgimento de um dente na cavidade oral em um momento que se desvia
significativamente das normas estabelecidas para diferentes racgas, etnias e sexos. A
terminologia relacionada a disturbios na erupcao dentaria também é revisada e
esclarecida. Um algoritmo de diagnéstico é proposto para auxiliar o clinico no
diagnéstico e planejamento do tratamento da DTE. A erupcao sequencial e oportuna
dos dentes é fundamental para 0 momento do tratamento e a selecdo de uma
modalidade de tratamento ortodéntico. Concluindo que a avaliagdo adequada do
DTE no diagnéstico e tratamento ortoddntico requer uma definicdo clara do termo e
seu significado. Propomos uma “arvore” diagnostica que permitiria ao clinico realizar
um diagndstico ortodontico preciso e completo do paciente com DTE.

Maahs&Berthold, (2004) estudaram o canino superior permanente impactado,
sob os aspectos de sua etiologia, diagnéstico e tratamento. A preocupacao com este
assunto justifica-se pela importancia estética e funcional deste dente na arcada
dentaria, pela incidéncia e pelas complicagdes que pode acarretar. A partir da
revisdo de literatura, comparando se os achados dos autores, pode-se concluir que
as principais causas de caninos superiores permanentes impactados séo: o longo e
tortuoso trajeto de erupcédo, a retencao prolongada ou a perda precoce de dentes
deciduos, a ordem cronolégica e as anomalias de forma dos incisivos laterais
adjacentes. Concluindo que seu diagnéstico € baseado em exame clinico e

radiografico, e o seu tratamento depende, principalmente, de sua localizacéo.
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Tormena et al., (2004) fizeram um estudo que abordou a questao dos caninos
superiores retidos, focando quatro aspectos. O diagnéstico, que pode minimizar
precocemente 0s problemas advindos de um canino superior retido, tais como
reabsorcoes radiculares em dentes adjacentes, cistos ou até perda de um elemento
dentario, e possibilitar a prevencao do problema por meio de extracdo precoce de
caninos deciduos. Outros dois aspectos, o cirdrgico e o ortodontico, estdo
intimamente ligados, pois a intervencao cirirgica depende do planejamento
ortodéntico para proporcionar uma posicao estética e funcional do elemento dentario
tracionado estavel. O aspecto periodontal depende dos outros trés, pois a estética e
saude periodontais ao final de um tratamento sdo tanto melhores na medida em que
se planeja e executa o tracionamento cirirgico e ortodéntico de forma segura. Toda
esta preocupagdo em reabilitar um canino superior retido, restabelecendo sua
funcédo e estética, justifica-se pela importancia estratégica deste elemento no arco
dentario, tanto no sentido de manter a harmonia quanto a simetria oclusal.
Observando que a agenesia do canino superior raramente é vista, que a prépria
natureza o considera indispensavel. Concluindo que o diagnéstico deve ser feito o
mais precocemente possivel. Nao havendo a possibilidade de intervencao precoce,
0s procedimentos cirlrgicos para acesso aos caninos superiores retidos devem ser
planejados cuidadosamente, para que haja uma condigdo periodontal satisfatéria ao
final do tracionamento.

Ngan, Hornbrook e Weaver, (2005) avaliaram o diagnéstico e o tratamento de
caninos superiores permanentes com erupg¢ao ectopica, disseram que requerem
manejo pelo ortodontista. O artigo estudou e revisou a incidéncia, etiologia e
desenvolvimento do canino maxilar. Caninos maxilares potencialmente impactados
podem ser negligenciados inadvertidamente na denticdo mista devido as variacoes
nos padrbées de erupcao e tempo. A justificativa para o manejo precoce de caninos
maxilares potencialmente impactados € discutida em conjunto com o tratamento
para caninos impactados labial e palatalmente. Concluindo que exame periddico a
partir dos oito anos de idade, incluindo palpacao clinica intra oral e radiografias
seletivas, podem auxiliar no diagnéstico precoce de lesdes nao eruptivas e
potencialmente impactacdo dos caninos permanentes. Quando tal diagnostico é

aparente, a terapia interceptiva oportuna pode entao ser instituida.
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Martins et al., (2005) descreveram a erupcao ectdpica e a impaccao de
caninos superiores disseram que sdo problemas bastante comuns na populagéo. A
exceléncia do tratamento ortoddntico traduz-se na correcao da oclusdo, harmonia do
sorriso, saude periodontal e estabilidade pés-tratamento. Para obtermos tais
condi¢des, a manutencao dos caninos é fundamental. Avaliou-se radiograficamente
a localizacdo de caninos superiores nao irrompidos utilizando-se radiografias
panoramicas. Foram selecionadas setenta radiografias panoramicas de pacientes
com impacgao uni ou bilateral de caninos, candidatos a tratamento cirdrgico. Para
determinacao da posicao dos caninos superiores nao irrompidos foram selecionados
métodos descritos na literatura. Concluiram que a localizacdao de caninos nao
irrompidos é fundamental para estabelecer o plano de tratamento, auxiliando no
acesso cirurgico e na direcao das forcas ortoddnticas a serem aplicadas no dente
impactado.

Cooke& Wang, (2006) avaliaram a incidéncia e conduta em casos de caninos
impactados. Etiologicamente os dentes relatados tem seu trajeto desviado ou
angulado durante a erupcdo e as causas podem ser locais ou gerais como
deficiéncias enddécrinas ou desordens febris; localmente podem ser destacados
discrepancias de tamanho dental ou do arco, anquiloses ou cistos e retencédo ou
perda precoce dos caninos deciduos. Ha técnicascirurgicas neste trabalho: 1).
Tratamento Ortoddntico Pré-Cirurgico: Neste tratamento pré- Cirurgico vai preservar
0 espacgo para erupg¢ao do Canino Impactado, uma opgao e osMini- Implante como
ancoragem ja que proporciona forga para extrusdo dos caninos. 2) Gengivectomia:
Esta técnica seu pode utilizar quando a Coroa do Canino impactado e localizado na
juncdo amelo-cementaria da margem gengival (CEJ) junto a Laterais Adjacente;
Pode ter até 3mm de Gengiva Queratinizada(KG). 3)Posicionamento do Ret alho
Apical(APF): Se deve usar em Caninos Labiais Impactados onde (KG) é
inadequada. 4) Técnica Fechada: Quando o Canino Impactado na maxila esta
localizado mais apicais perto da espinha nasal ou no meio do osso alveolar, nesta
técnica é a melhor, porque o adequado remocgao do osso faz exposicao do Coroa. 5)
Técnicas para Caninos Impactados por Palatino: 5.1- Técnica do Ret alho Fechado:
nesta técnica se requer de um ret alho da espessura total do pré-molar até a linha
média e remocao do 0sso proximo do dente com impactacdo. 5.2- Técnica do Ret
alho Aberto: nesta técnica se coloca o Botao Ortodéntico expondo a cavidade bucal

colocando uma mola para tracdo do canino, logo em duassemanas a forca



16

éaplicada. Aproximadamente 85% dos caninos retidos por palatino tem espaco
suficiente para erupcéo, porém nos casos de impactacado por vestibular, somente
17% tem espaco suficiente, portanto a falta de espaco é um fator etiolégico
predominante nos casos de impactacdo por vestibular. A extracdo dos caninos
retidos podem ser considerados como um método de tratamento, porém sua
auséncia compromete severamente a oclusao, porém as vezes € inevitavel quando
0s caninos apresentam ma formacéao, dilaceracao de raiz, reabsorcao interna ou
externa de raiz. Depois dos terceiros molares , os caninos superiores sdo o0s dentes
gue mais ficam retidos, com incidéncia de 1% a 2,5% dos casos de ma oclusédo, na
propor¢cdo de 2:1 por palatino, duas vezes mais comuns em meninas, e dentre 0s
casos de impactacao entre 8% e 10% sao bilateralmente.

Edela Puricelli, (2007) descreveu que o0s caninos impactados, por fatores
sistémicos ou locais, representam um problema frequente na maioria das
populacdes. A intervengdo cirurgica geralmente envolve exposicdo para erupgao
espontdnea, exposicao para tracao ortodéntica ou extracdo. Este método original
envolve a fratura cirlrgica do apice radicular, seguida de tragdo ortoddntica da
regiao corono-radicular. Concluiram que a técnica de apicotomia, que tem sido
utilizada com sucesso nos ultimos vinte anos para intervengdo conservadora em
casos de caninos superiores impactados com dilaceragcdo ou anquilose radicular
apical.

Schmidt & Kokich, (2007) avaliaram a resposta periodontal frente ao
diagnéstico precoce, erupg¢ao espontanea, e ao alinhamento ortoddntico de caninos
impactados por palatino. Vinte e dois pacientes atendidos por 5 ortodontistas
diferentes foram avaliados neste estudo. Todos apresentavam pelo menos 1 canino
incluso por palatino, a média de idade era de 23,6 anos, e a média de tempo de
avaliagdo do pos tratamento era de 2,11 anos. Foram avaliados indices de placa
visivel e sangramento gengival, profundidade de bolsa, distdncia da CEJ da
margem gengival, altura da crista 6ssea. Os resultados ndo mostraram diferengas
entre indices nos casos bilaterais. Nos casos unilaterais confrontando lados opostos
nao foram achadas diferencas em relacdo a indices de placa visivel e indice de
sangramento gengival, em relagdo ao indice de profundidade bolsa, um achado
significantemente maior na face distolingual do incisivo lateral do lado do canino
impactado foi encontrado. A crista éssea estava menor na distal e mesial do incisivo

lateral adjacente em relagcdo ao contralateral. As raizes dos caninos impactados e
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laterais adjacentes apresentaram-se menores do que as do lado controle. Em RX
ortodontistas conseguiram identificar precocemente 78,8% dos casos de impactacao
de caninos unilateralmente. Concluiu-se que os efeitos dos tratamentos ortodonticos
de caninos impactados trazem um minimo efeito ao periodonto.

Fischer, (2007) fez um estudo preliminar da aceleragdo do tratamento
ortodéntico com a exposicdo de caninos impactados com a corticotomia assistida.
Foram avaliados seis pacientes com caninos inclusos bilateralmente para serem
comparados com a intencao de se avaliar a efetividade da técnica. Seis pacientes,
quatro do género feminino e dois do género masculino, com idade variando entre
11,1 e 12,9 anos, foram escolhidos para o estudo. As cirurgias de exposi¢do foram
feitas em ambos os lados pelo mesmo cirurgidao simultaneamente. Em um lado a
exposi¢cdao convencional com abertura do ret alho e remogédo éssea que recobre a
coroa foi realizada, e no outro lado, o0 mesmo procedimento foi realizado e
corticotomia com brocas esféricas 1 1/2mm com espacos entre elas de 2mm foram
realizadas por vestibular e fechados. Apés duas semanas retornaram ao cirurgiao
para colarem acessorios ortoddnticos para o tracionamento. Forgcas de igual
intensidade (60g) foram aplicadas para o tracionamento dos dentes. Todos os
pacientes foram tratados com sucesso. Os resultados mostraram reducao no tempo
de tratamento nos casos de corticotomia assistida entre 28 e 33%. Nao houve
diferenca significante estatisticamente entre profundidade de bolsa entre os lados
tratados, assim com nivel de cortical 6ssea. Concluiu-se ser uma técnica que ajudou
na diminuicdo do tempo de tratamento sem nenhum prejuizo periodontal ao
paciente.

Cappellette et al., (2008) descreveram os dentes que seguem uma sequéncia
de erupcéao favoravel no desenvolvimento da oclusdo normal, mas algum disturbio
desse mecanismo, nesse periodo de transicido da dentadura mista para a
permanente, pode levar a alteracées na seqiéncia ou mesmo no trajeto de erupcao,
levando a impactacao de dentes. Os caninos superiores permanentes, depois dos
terceiros molares, apresentam maior ocorréncia de impactagao, especialmente na
regiao palatina, mesmo na presenca de espaco suficiente para o seu alinhamento na
arcada dentaria. Na impossibilidade do diagnéstico precoce, esforcos serao
empregados para reposicionar o dente no arco dentario evitando sua extragao, dada
a sua importancia no equilibrio, harmonia e fungcéo do arco dentario. Nos casos nao

diagnosticados ou tratados inadequadamente podem ocorrer perturbacdes
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mecanicas, infecciosas ou neoplasicas. O prognéstico depende da posicdo do
canino em relacdo as estruturas adjacentes e a possibilidade de movimentacao
ortodéntica. O trabalho abordou os principais fatores a serem considerados nos
casos de caninos superiores permanentes impactados, tais como processo de
erupcao, etiologia, diagnéstico e uma forma de tracdo proposta para caninos
impactados. Concluiram que também sera apresentado um caso clinico em que se
optou pelo tratamento ortoddntico-cirdrgico, cuja técnica de tracdo tem-se mostrado
bastante eficiente nos casos de impactacado de caninos no palato.

Marino (2008), descreve que 0s caninos sdo elementos extremamente
relevantes na arcada dentaria, justificando-se pela grande importancia estética e
funcional. A incidéncia da impactacao de caninos superiores é um fato que acontece
frequentemente, principalmente na regido palatina. O trabalho teve como objetivo
mostrar, através de uma revisdo de literatura, as principais técnicas ortodonticas-
cirurgicas para tracionamento de caninos impactados. Concluindo que as técnicas
cirurgicas juntamente com tratamentos ortoddnticos sdo bastante utilizadas para o
correto posicionamento na arcada dentaria.

Arikan, Nizame Sonmez, (2008) fizeram um estudo longitudinal de 5 anos
avaliando alguns aspectos do autotransplante de caninos, como o nivel de
implantagéo clinica do dente; profundidade de bolsa; recessao tecidual e nivel ésseo
radiografico entre 1 e 5 anos apds autotransplante. Trinta pacientes apresentando 3
caninos impactados foram escolhidos para realizar o autotransplante, 21 do género
feminino e 9 do género masculino, com idades maiores do que 25 anos, sem
problemas de saude sistémicos. O procedimento cirurgico foi realizado fazendo uma
incisdo na margem gengival e delicadamente foi removido 0 0sso que recobre o
dente incluso e feita sua remocao, era medido em largura e tamanho e colocado em
solugdo salina até o momento do transplante, um novo alvéolo era criado e o dente
entdo reposicionado em sua nova e correta posicdo anatdbmica. Este tempo da
remocao do dente e sua reimplantagdo demorava em média 15 minutos. O dente
reimplantado era imobilizado com suturas continuas com fios 4.0 e esplintados aos
dentes adjacentes com resina polimerizadas por luz e fios ortoddnticos por 4
semanas, a oclusdo era checada e se necessario, ajustes com alta rotacao
realizados. Todos medicados com antibidticos e analgésicos no pés-cirlrgico e apos
a remocgao do aparato de fixagao era realizado a endodontia com algumas trocas de
curativo de hidréxido de calcio, e ap6s 1 ano todos os dentes estavam com o canal
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tratado. Durante o tempo de estudo posterior ao transplante, radiografias revelaram
reabsorcdes radiculares em dois dentes, reabsorcao superficial na CEJ de um dente
apos 8 meses do procedimento, e até o final do acompanhamento de 5 anos todos
apresentaram boa estabilidade ao teste de percussao, e as radiografias revelaram
estabilizacdo nas reabsorcdes radiculares, apenas um dente teve que ser extraido
apds quatro anos em funcdo de reabsor¢cdo. No primeiro € no quinto ano de
avaliacdo os indice de profundidade de bolsa, recessao tecidual, nivel de
implantagdo clinica dos dentes, e nivel 6sseo RX ndo tiveram alteragdes
significativas estatisticamente entre os periodos. Concluiu-se que o tratamento pode
ser uma alternativa de tratamento apresentando boa estabilidade em 5 anos de
estudo.

Algerban et al., (2009), avaliaram as reabsor¢gdes radiculares dos incisivos
laterais superiores causados pelos caninos impactados através da revisdao de
literatura de 57 artigos. A reabsor¢éo radicular é definida como a perda de cimento
ou dentina radicular decorrente de atividade fisioldgica ou patoldgica das células de
reabsorcao dental, tratamento este de dificil controle e que usualmente requer a
extracdo do dente afetado. Radiografias convencionais como periapicaise
panoramicas tem diagndstico restrito devido a distor¢des de imagens ou
sobreposicdes, sendo entdo o diagndstico facilitado por tomadas em 3D como as TC
Cone Beam (CBCT). O diagnéstico precoce dos caninos impactados podem reduzir
as chances de reabsorcdo radicular devido a um correto planejamento do
tratamento.

Bedoya & Park, (2009) realizaram um levantamento bibliografico revisando
sobre os diagnosticos clinicos e radiograficos de caninos superiores inclusos, bem
sobre o tratamento interceptivo (incluindo tratamento cirargico e ortodéntico) usado
para prevenir ou tratar adequadamente caninos impactados. Os autores revisaram
aspectos clinicos e estudos radiograficos, revisdes de literatura e relatos de casos.
Eles selecionaram apenas os estudos que diziam respeito a prevaléncia, etiologia e
diagnéstico de caninos superiores impactados, bem como os estudos mais recentes
sobre técnicas cirurgicas e ortodonticas para 0 manejo adequado dos caninos
superiores impactados. Caninos impactados podem ser detectados em idade
precoce, e os clinicos podem preveni-los por meio de diagndstico clinico adequado.
A impactagcédo do canino € uma ocorréncia comum, e 0s ortodontistas devem estar

preparados para gerencia-lo. Concluiram que com a detecgdo precoce,



20

interceptacdo oportuna e procedimentos cirurgicos e ortodonticos bem administrados
os tratamentos, 0s caninos superiores impactados podem ser irrompidos e guiados
para um local apropriado na arcada dentéria.

Sudhakar, Karthikeya e Mahima, (2009), estudaram a RX panoramica como
método simples e confidvel de localizagdo de caninos inclusos, com baixas doses de
radiacao e baixo custo. Em 114 amostras com idades entre 13 e 30 anos de ambos
0s géneros, apresentando 150 caninos inclusos foram avaliados clinicamente, com
radiografias panorédmicas com magnificacdo, periapicais e técnica de Clark. Na
técnica de magnificagdo quando os caninos se apresentam radiograficamente no
terco coronal da raiz do dente adjacente, provavelmente estara localizado por
vestibular. Quando estiver no tergco médio da raiz provavelmente estara por palatino,
e quando estiver apicalmente tanto poderd estar localizado por palatino ou
vestibular. Concluiu-se que a radiografia panoramica mostrou-se confidvel para
localizagdo vestibulopalatino de caninos inclusos, quando sua imagem estava
posicionada nos tercos médios e coronais dos incisivos e laterais, e quando estavam
no terco apical se mostrou necessario auxilio de outro método de diagnéstico.

Vilarino & Lira, (2010) disseram que os caninos contribuem significativamente
para as fungbes estéticas e mastigatérias. O ortodontista diagnosticando
precocemente a erupg¢ao ectdpica do canino, tentando evitar a retencdo desses
dentes. Sua etiologia multifatorial envolve fatores gerais e locais e o diagnostico
correto depende de exames clinicos, radiograficos e/ou tomograficos. Concluiram
que varios procedimentos terapéuticos dependem de fatores como relacdo entre
canino e estruturas adjacentes, possibilidade de movimentacdo ortoddntica e idade
do paciente, e que o tratamento ortoddntico e cirdrgico com tracdo de caninos é
muito eficaz, sendo o tempo de tratamento menor do que em pacientes com menos
de 25 anos.

Nieri et al., (2010), avaliaram fatores que afetavam a abordagem clinica de
caninos impactados. Cento e sessenta e oito amostras de pacientes com caninos
intradsseos impactados uni ou bilateralmente foram previamente estudados, uma
selecdo randomizada foi feita e de 86 casos bilaterais apenas 1 foi escolhido para o
estudo por paciente. A idade média dos pacientes era de 17,2 + 6,0 anos, dos 168,
40 eram do género masculino e 128 do género feminino. Variaveis antes do
tratamento foram coletadas: (1) Impactacdo vestibular ou lingual, direita ou
esquerda, uni ou bilateral; (2) Variaveis radiograficas de angulagées entre longo eixo
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do canino e linha média, distancia entre a cuspide do canino e o plano ocluséao, setor
em relacdo as raizes dos incisivos e pré-molares em que a cuspide do canino estava
posicionada. Todos o0s pacientes foram submetidos a exposicdo cirargica por
método de ret alho fechado e posterior alinhamento ortodéntico. O tratamento foi
dividido em trés fases: o primeiro criando espaco para o canino permanente no arco;
0 segundo com a exposicdo cirurgica e o tracionamento; e a terceira com o
alinhamento final do canino. Resultados mostraram que 0s niveis de saude
periodontais permaneceram estaveis apés o tratamento, o tempo de tracao foi de 8,0
12,3 meses e a duracao total do tratamento foi de 22 +4,8 meses. Quanto maior for a
distancia da cuspide do canino a linha oclusdo, maior € o tempo de tratamento. A
ocorréncia bilateral de impactacao determinou maior duragédo de tratamento.

Katnelson et al., (2010), estudaram o uso do RX Panoramico para determinar
a posicao dos caninos superiores impactados. Este estudo foi uma revisdo de dados
de 102 pacientes que apresentavam um total de 130 caninos inclusos, com 59
localizados por vestibular e 71 por palatino. A inclinagdo do canino com a linha
horizontal das cuspides mésiovestibular dos molares superiores foram medidas e
usadas como referéncia e a correlagdo com o dente para o procedimento cirdrgico
de acesso. Como resultado se obteve a média de angulacdo para os caninos
impactados por vestibular 75,1° £18,2°, e para os caninos impactados por palatino
51,32 £15,3° Foi detectado que caninos impactados apresentando angulagdo maior
que 65° tiveram 26,6 vezes mais ocorréncias de impactacdo por vestibular, por
conseguinte se concluiu que as radiografias panoramicas foram um bom método
para determinar o posicionamento dos caninos para ajudar no acesso cirurgico do
dente, podendo ser confiavel quando a angulagédo entre o canino e a linha horizontal
entre as cuspides dos molares de ambos os lados forem maiores que 65°, estando
estes geralmente por vestibular.

Litsas & Acar, (2011) disseram que a impactacdo de caninos superiores € um
problema clinico frequente, cujo tratamento geralmente requer uma abordagem
interdisciplinar. A exposicdo cirirgica do dente impactado e os complexos
mecanismos ortoddnticos que sao aplicados para alinhar o dente no arco podem
levar a danos variados nas estruturas de suporte do dente, sem mencionar a longa
duracao do tratamento e o 6nus financeiro para o paciente. Assim, parece valer a
pena focar nos meios de diagndstico precoce e interceptacao desta situacao clinica.
Estudaram as teorias relacionadas com a etiologia de caninos impactados e
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variaveis preditivas de impactacdo canina na denticdo mista revisando uma visdo
das atuais modalidades de tratamento interceptivo. Concluindo que o
reconhecimento de distlirbios dentarios na denticio mista precoce que estao
geneticamente associados a impactacdo de caninos pode auxiliar os clinicos no
diagnéstico precoce da situacdo clinica, se o deslocamento dos caninos for
detectado precocemente prevenindo uma possivel impactacao.

Manzi et al., (2011) concretizaram que o canino é um elemento dentério de
extrema importancia para a harmonia oclusal, constituindo um elemento de protegao
do sistema estomatognatico. Apresentam depois dos terceiros molares, a maior
ocorréncia de impactagdo dentaria, especialmente na regido palatina. Para o
diagnoéstico de canino impactado faz-se necessario a anamnese, exame clinico e
radiografico. Métodos radiograficos convencionais sao utilizados com frequéncia
para tal diagnéstico, porém as informacdes se limitam apenas na identificacdo da
impactacdo e localizacao vestibulo- palatino do mesmo. Concluiram que a
tomografia computadorizada permite realizar uma visualizacdo e avaliacao
tridimensional das regides do organismo por meio de cortes e reconstrucoes
multiplanares, fornecendo distancia das estruturas adjacentes, a exata localizagao
dos dentes, condicdes patolégicas associadas, entre outras. E um método que
oferece maior rigueza em det alhes, em Unico exame, e portando um diagndstico
seguro, e consequentemente uma conduta adequada para o tratamento do caso.

Francisco &Cappellette, (2012) disseram que embora o canino superior seja o
dente que mais apresenta anomalias de erupcdo, apds os terceiros molares, a
prevaléncia de retencdo canina na populacdo € bastante baixa. Fatores locais,
fisioldgicos e patolégicos podem dificultar o processo eruptivo do dente. O presente
trabalho teve como objetivo abordar aspectos relacionados aos caninos
permanentes superiores impactados por meio de uma revisao de literatura, incluindo
localizagdo e condutas de tratamento. Concluiram que o diagndstico correto na
tentativa de prevenir a retencao de caninos superiores com erupcao ectopica é
fundamental para a escolha do tratamento ideal, que pode ser realizado por diversos
métodos.

Gaetti-dardim et al., (2012) determinaram que os ultimos dentes a erupcionar
sa0 0s que permanecem inclusos ou semi-inclusos, como € o caso dos caninos. Os
autores estudaram como objetivo relatar algumas opcdes de tratamento a fim da

manutencdo estética e funcional da area autuada diante de um canino incluso,
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discutindo as suas indicacdes, contra-indicacdes, vantagens e desvantagens. O
trabalho também buscou enfatizar a acessibilidade que o paciente teria caso a sua
opc¢ao ideal fosse uma das formas de tratamento abordadas. Para a identificacéo
dos estudos incluidos ou considerados na revisao, foi realizada uma estratégia de
busca det alhada para os bancos de dados pesquisados: Pubmed, Bireme, Scielo,
Cochrane e Dentistry Oral Science até o ano de 2011. Foram utilizados como
descritores: dente nao-erupcionado, canino e terapéutica. Foi concluido mediante a
revisdo que a falta do conhecimento técnico-cientifico por parte do cirurgido-dentista
e a impossibilidade financeira da maioria da populagdo sao alguns dos empecilhos
para o estabelecimento do correto planejamento para o canino incluso.

Simado et al, (2012) realizaram uma revisdo de literatura sobre o
tracionamento ortodéntico de caninos superiores impactados elucidando a etiologia,
diagnéstico bem como as formas de tratamento. Sendo que, é fundamental
diagnosticar a exata localizacdo do canino impactado para estabelecer um correto
planejamento do tratamento que tem como objetivo uma oclusdo balanceada,
estética e harmonia facial. Dentre as formas de tratamento, ressalta o tratamento
orto-cirurgico, sendo esse bastante eficiente quando bem diagnosticado e realizado
com a técnica correta. Portanto, concluiram que devido a importancia do canino no
arco e diante da presenca de impactacao, € necessario conhecer os dispositivos e
as técnicas com intuito de corrigir sua condicao clinica inadequada e,
principalmente, manter o dente no arco evitando sua extracao.

Mercur et al,, (2013) analisaram a prevaléncia, distribuicdo, caracteristicas
clinicas e relacionamento das anomalias dentais dos caninos impactados. Foram
analisadas 1674 documentacdes ortodénticas de pacientes. Para facilitar o estudo
destes pacientes, estes foram divididos em 2 grupos de estudo: desvio de posicao
palatina (PDC) grupo composto por 114 pacientes; e desvio de posicao vestibular
(BDC) composto de 37 pacientes. Estes foram comparados com um grupo controle
de 151 pacientes. Os resultados apresentados pela pesquisa demonstraramque 0s
pacientes do grupo PDC apresentaram normais overjet, perfil facial e um pequeno
apinhamento comparado ao grupo controle. Os pacientes do grupo PDC
apresentaram uma maior prevaléncia de impactacao dental, transposicéao e incisivos
lateraiscondides. Concluiram que o grupo que continha os dentes inclusos por
palatina apresentaram maiores anomalias dentais comparados ao grupo controle e

ao grupo de pacientes que apresentaram dos dentes impactados pela vestibular.
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Alves et al., (2014) teve como objetivo avaliar a posicao e a prevaléncia de
caninos maxilares inclusos superiores bem como a presenca de reabsorcédo
radicular em dentes adjacentes. Os materiais e métodos usados foram examinadas
372 radiografias panoramicas, de pacientes entre 13 e 50 anos de idade, realizadas,
entre os anos de 2008 e 2013, em duas instituicdes de ensino. As radiografias foram
examinadas por um unico avaliador, com o auxilio de negatoscopio e lupa com
didmetro de 90 mm e aumento de 2,5 vezes. Os dados foram submetidos a analise
estatistica pelo teste Qui-Quadrado (a = 5%). Tendo como resultados foram
encontradas um total de 13 radiografias com presenca de caninos superiores
inclusos, portanto, uma prevaléncia de 3,5%. A idade foi um fator que,
estatisticamente, influenciou na presenga de caninos inclusos (p = 0,040), sendo
mais prevalente em pacientes com idade de 13 a 30 anos do que em pacientes de
31 a 50 anos. A retengéo de caninos foi mais recorrente no género feminino, porém,
sem significancia estatistica (= 0,163). A reabsor¢cédo do dente adjacente ocorreu em
15,4% dos casos. Concluindo que a prevaléncia de caninos inclusos foi dependente
da idade, a qual influenciou a presenga de caninos inclusos, € a posicao meésio-
angulada foi predominante em todos os casos.

Vieiraet al., (2014) avaliaram a incidéncia de caninos superiores impactados
que € de grande importancia na clinica de ortodontia, pois a auséncia de tais dentes
provoca uma deficiéncia funcional e estética no arco dentario. A impactagdo do
canino pela regiao palatal necessita de um diagndstico multidisciplinar, feito por meio
de exame clinico e de imagens minuciosas. O objetivo foi revisar a técnica de
tracionamento dos caninos impactados por palatal por meio do dispositivo cantilever.
Usaram materiais e métodos de pesquisas bibliograficas mediante a consulta de
publicacbes abordando aspectos relacionados com caninos impactados disponiveis
nas linguas portuguesa e inglesa, presentes em bases eletrénicas cientificas como
Pubmed, Bireme, Lilacs, entre outras. Concluiram que a técnica do arco segmentado
por meio do dispositivo cantilever apresenta vantagens precoce, proporcionando um
prognéstico mais favoravel em relacdo ao tratamento cirlrgico e ortodéntico do
canino superior impactados.

Santos, Pinho e Brito (2014), avaliaram uma abordagem sobre definicao,
incidéncia, etiologia, diagnéstico e prognéstico do canino impactado por palatino.
Quanto ao tratamento foramdestacadas as técnicas cirargicas (a céu aberto e com
eletro- bisturi) e tracdo ortoddntica dos caninos impactados por palatino, sendo
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realcada a importancia do movimento controlado e cuidadoso. Concluiram que a
forca requerida para a tracao pode ser obtida por meio de ligadura de met al, cadeia
elastica, mola de nitinol fechada, duplo arco, cantilever e mini implantes.

Becker & Chaushu, (2015) avaliaram uma revisdo que enumera as causas de
impactacdo dos caninos permanentes superiores, incluindo obstrugdes de tecidos
duros, lesdes de tecidos moles e anomalias de dentes vizinhos, e aborda a tao
discutida relacdo entre fatores ambientais e genéticos. Esses fenbmenos tém sido
mostrados em muitas investigacdes para acompanhar o diagnostico de impactagao
canina e tém sido apresentados como caracteristicas anédmalas nao relacionadas,
cada uma das quais é etiologicamente interpretada como genética, incluindo o
préprio canino. Enquanto em geral a influéncia da genética permeia o quadro mais
amplo, uma teoria de orientacao propde uma linha etioldgica alternativa de raciocinio
e interpretacdo desses estudos, em que as mesmas caracteristicas anémalas
geneticamente determinadas fornecem um ambiente anormal no qual o canino €
criado e a partir do qual é guiado em seu caminho de erupcao mal direcionado e
muitas vezes abortivo. Concluiram que as evidéncias aqui apresentadas endossam
a afirmacao de que a erupcédo do canino é fortemente influenciada por fatores
ambientais. A tendéncia atual de culpar a genética de forma leviana e redonda como
a causa fundamental da impactacao canina parece ser injustificada.

Pignoly, Monnet-Corti eGall, (2016) discutiram que a colocagdo de um dente
impactado ou retido, seja em criangas ou o adulto, que & um verdadeiro desafio para
a dupla de profissionais que é o ortodontista e o responsavel pela cirurgia de
liberacdo. O canino superior € o dente mais impactado no setor anterior, com
prevaléncia de 2% na populacdo em geral. Estudaram a funcdo e estética do
tratamento ortodéntico-cirargico, cujo objetivo foi estabelecer o dente impactado ou
retido na arcada. Isto € fazendo um diagnéstico preciso da localizacdo do dente,
usando técnicas de imagem moderna, que podem realizar um procedimento
cirurgico que respeite o dente afetado e das estruturas anatémicas que o cercam.
Concluindo que os eixos e as forcas de tracao também serdo pensados e refletidos
para mover o dente a sua posicao final no arco em 6timas condigdes.

Santos et al., (2016) disseram que dentes impactados sdo encontrados com
muita frequéncia em tratamentos ortodénticos, e o tracionamentoorto-cirurgico é a
principal técnica para a correcdo destes casos. Dentre as técnicas para

tracionamento temos a técnica de colagem de acessoérios ortodénticos e a técnica de
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perfuragdo do esmalte. Embora a técnica de perfuracdo do esmalte tenha um bom
resultado, ndo é a técnica de escolha dos cirurgides dentistas, pois necessita de um
desgaste de estrutura dental sadia. Portanto, as técnicas para tracionamento de
dentes retidos possuem bons resultados clinicos desde que bem planejados e
conduzidos de maneira correta. Concluiram através do estudo que as duas técnicas
de tracionamento de dentes retidos sédo eficientes quanto ao resultado esperado,
embora de acordo com a literatura a técnica de colagem de acessérios seja mais
eficaz e menos invasiva.

Carvalho et al., (2017) realizaram um levantamento da literatura e
avaliaram a importancia da tomografia computadorizada de feixe cénico (TCFC) no
diagnéstico de caninos impactados na regido maxilar. A TCFC quando comparada
aos exames radiograficos apresenta maior nivel de confiabilidade para elaboracao
do plano de tratamento, permite identificar de forma mais precisa a real localizacao e
inclinacao do canino impactado e a presenca de reabsor¢cées nos dentes adjacentes.
Concluiram que a TCFC consegue demonstrar com precisao a localizacao do canino
incluso, estruturas adjacentes afetadas e achados incidentais, com destaque para o
grau de reabsorcao de incisivos centrais e laterais, sendo, portanto, superior aos
exames radiogréficos.

Damante et al., (2017) relataram que os caninos permanentes podem
sofrer alteragdes no periodo de transicdo da dentadura mista para permanente
devido a inumeros fatores, sendo alguns deles a complexidade da trajetéria de
erupcao, condi¢cdes patolégicas (odontomas, cistos e dentes supranumerarios),
auséncia de espaco para erupg¢ao no arco dentario e trauma dos dentes deciduos.
Depois dos terceiros molares, o canino é o elemento que mais sofre impacgéao,
sendo mais comum no género feminino € mais comum na regido palatina. As
impaccoes dentdrias podem ocasionar disturbios no desenvolvimento da ocluséao e
comprometimento dos dentes e estruturas adjacentes, todavia quanto mais precoce
o diagndstico melhor sera para realizar o tratamento. O trabalho teve como obijetivo
analisar na literatura os métodos existentes de tracionamento de caninos
impactados visando o melhor diagnéstico e terapéutica. Concluindo que o sucesso
no tratamento depende do planejamento adequado de cada caso, para isso é
necessario exames clinicos, radiografias e ou tomografias que fornecerdao a
localizagdo precisa do elemento impactado. A técnica de tracionamento utilizada
podera ser escolhida de acordo com a habilidade de cada profissional, sendo que a
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intervengdo ortodontica tera resultados mais favoraveis em casos descobertos
precocemente, em individuos de menor idade, com espaco presente no arco
dentério e auséncias de dilaceragdes apicais.

Grybiely, Juozynaity e Kubiliyty, (2019) Teve como objetivo revisar os
principais meétodos diagndsticos e diferentes tratamento. Estratégias de caninos
superiores impactados. Os materiais e métodos foram uma busca sistemética
computadorizada de estudos realizada nas bases de dados PubMed e Cochrane. A
busca sistematica foi realizada utilizando critérios de inclusdo e exclusdo. Os
resultados das 23 publicacbes foram identificados como relevantes para o tema.
Nove estudos foram sobre o tratamento de caninos maxilares impactados, e
quatorze revisdes foram sobre os meétodos diagndsticos de caninos maxilares
impactados. Sete desses estudos analisaram amostras de tratamento combinado
cirurgico e ortodéntico. Dois estudos basearam-se em um método de tratamento
pelo qual o canino superior deciduo foi extraido e a maxila foi expandida para evitar
a impactacao do canino superior permanente. Sete estudos compararam qual a
forma diagnéstica — tomografia computadorizada de feixe cbnico ou radiografia
convencional — € mais precisa. Quatro estudos avaliaram apenas a acuracia das
radiografias panoramicas odontoldgicas. Dois estudos avaliaram a precisdao do
método de tomografia computadorizada de feixe cbénico no diagndstico de caninos
superiores inclusos. Um estudo analisou se o cefalograma poderia ser Util no
diagnéstico precoce de caninos superiores impactados. Concluiram que os caninos
maxilares impactados geralmente sao diagnosticados por meio de imagens
panoramicas ou tomografia computadorizada de feixe cbnico. A tomografia
computadorizada de feixe cbénico € o método diagnéstico mais preciso para
identificar a localizacdo de caninos superiores impactados. A expansao palatina
pode ajudar a evitar a impactacao dos caninos superiores. O tratamento combinado
cirurgico e ortodontico é usado para tratar caninos superiores impactados na
denticdo permanente.

Ali Algerban (2019), explicou que a incidéncia de impactacdo canina na
fissura labiopalatina unilateral (FLUP) estd aumentando e, na maioria dos casos, faz
parte de uma sindrome. O fornecimento de diferentes modalidades de tratamento
para esses pacientes € uma tarefa desafiadora e assustadora. O trabalho revisou
asevidéncias disponiveis sobre impactacdo canina em pacientes com UCLP.
Usando as diretrizes do PRISMA, uma reviséo foi conduzida por meio do PubMed
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(MEDLINE), ISI Web ofKnowledge, Google Scholar e bancos de dados em base
usando diferentes palavras-chave. Os estudos foram selecionados e inspecionados
de acordo com os seguintes critérios de inclusdo: (1) artigos publicados em inglés
nos ultimos 40 anos, (2) participantes do estudo com impactacao canina superior em
fenda labiopalatina unilateral, (3) estudos relatando impactacdo canina e fissura
labiopalatina e (4) nenhum limite de idade foi aplicado, entdo estudos publicados em
criangas e adultos com fissura labiopalatina unilateral e impactagédo canina foram
incluidos. Os estudos que justificaram os critérios de inclusdo foram incluidos,
enquanto o restante dos estudos foram removidos. Um total de 279 estudos foram
recuperados usando a estratégia de busca. Depois de remover relatérios duplicados
e examinar aqueles com base no titulo e no resumo, 54 estudos foram selecionados
para revisdao do texto completo. Apds a revisao, 22 estudos foram incluidos na lista
final. A apresentacdo dos dados foi baseada no ano do estudo, tipo de fenda, sexo,
idade do enxerto 6sseo, erupcao espontanea e exposi¢ao cirurgica. Concluindo que
cada paciente UCLP é diferente e as modalidades de tratamento devem variar de
acordo com as caracteristicas, resposta subjetiva e variabilidade da malformacéo.
Silva et al., (2019) avaliaram que o canino é um elemento dental com alta
importancia para se conseguir uma oclusao balanceada e uma estética favoravel,
porém existe uma grande prevaléncia de impactagdo, podendo causar
consequéncias tanto na estética quanto na fonética do paciente. E importante
tracionar os caninos sempre que possivel, em funcédo de seu valor morfofuncional e
estético, especificamente, nos movimentos funcionais da mandibula. O
tracionamento ortoddntico visa trazer o dente impactado para o arco, entretanto,
deve comecar o mais cedo possivel. Optando-se pelo tracionamento, o prognostico
desta conduta deve ser definido previamente, assim como seus riscos potenciais
devem ser apresentados aos pais e paciente. O resultado do controle dos efeitos
colaterais e a montagem de um sistema de ancoragem eficiente, que nao afete os
tecidos e os dentes adjacentes, é um dos fatores que contribui para o sucesso do
tracionamento de caninos inclusos. Diversas técnicas estdo disponiveis para
tracionar e alinhar caninos inclusos, dentre elas os aparelhos ortodénticos fixos ou
removiveis, a utilizacdo de ancoragem na mesma arcada ou na arcada oposta e a
utilizacdo de forgas provindas de magnetos associados a placa removivel. Em
alguns casos a utilizacdo de mini-implantes provisérios é necessaria para a

ancoragem dos dentes inclusos. Concluiram que o ortodontista deve saber que,
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apesar dos inconvenientes que podem ocorrer durante todo o tratamento, é preciso
fazer o possivel para realizar uma conduta clinica adequada e evitar extragées dos
caninos permanentes, uma vez que estes sdo importantes para o estabelecimento e
manutenc¢ao da forma e funcao do arco dentério.

Adeodato et al., (2019) avaliaram que os métodos radiograficos convencionais
eram as unicas imagens utilizadas para auxiliar no planejamento de casos de
pacientes com dentes retidos. No entanto, sdo imagens bidimensionais e fornecem
informacdes limitadas sobre a localizagdo e o posicionamento do dente impactado,
bem como sua relagcao com as estruturas adjacentes, levando a erros diagnésticos e
equivocos no plano de tratamento ortodéntico. O advento da tomografia
computadorizada de feixe cbOnico na odontologia permitiu a visualizacao
tridimensional de estruturas anatémicas. O estudo realizou uma revisao da literatura
para avaliar o impacto da tomografia computadorizada de feixe cbnico no
diagnéstico e planejamento do tratamento ortoddntico de casos com caninos
superiores impactados, buscando evidenciar se 0 acesso as imagens tomograficas
pode modificar o planejamento do caso. Foi realizada uma busca nas bases de
dados PubMed, Scielo e Bireme com o0s descritores: "Cone-
BeamComputedTomography", "Tooth, Impacted" e "Orthodontics", selecionando
artigos de revisao de literatura, casos clinicos e estudos comparativos na literatura
inglesa e portuguesa .Concluiram que as imagens obtidas pela tomografia
computadorizada de feixe cOnico fornecem informagdes mais confiaveis quanto a
localizagdo do canino, bem como na identificagcdo de reabsorcbes radiculares nos
dentes adjacentes. Essas informagdes sdo importantes para um diagndstico mais
preciso, o que pode levar a uma mudanga no plano de tratamento ortodéntico inicial,
0 que justifica a indicacao da tomografia computadorizada de feixe cénico como
ferramenta diagnéstica auxiliar nos casos de canino retido, mesmo utilizando doses
maiores de radiacao. quando comparado a imagens bidimensionais.

Zeno et al., (2019) avaliaram as tensdes nos dentes superiores durante o
alinhamento de um canino impactado por palatina (CIP) sob diferentes condigdes de
carga com forcas aplicadas nas dire¢oes vertical e vestibular. Foi usado um modelo
tridimensional de elementos finitos da maxila que foi desenvolvido a partir de uma
tomografia computadorizada de feixe conico de um paciente com CIP esquerdo. A
tracéo foi simulada sob diferentes configuracdes: (1) mola palatina estendendo-se de
uma barra transpalatal (TPB) ancorada nos primeiros molares (M1) e
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alternativamente combinada com diferentes arcos (0,016 3 0,022 polegadas; 0,018 3
0,025 polegadas) com e sem engatando os segundos molares e (2) uma forca
vestibular contra os arcos de 0,018 polegadas, 0,016 3 0,022 polegadas e 0,018 3
0,025 polegadas com e sem engatar o incisivo lateral esquerdo (12). Sem aparelhos
fixos, as tensbes foram assumidas por M1; com aparelhos fixos, as tensdes foram
distribuidas em todos os dentes, diminuindo mesialmente em direcdo a linha média.
A tracdo vestibular direta exerceu mais estresse no vizinho 12 (19-20% com
diferentes tamanhos de fio) e primeiro pré-molar (12—17%), diminuindo distalmente,
ao longo de um padrao semelhante com diferentes tamanhos de arco. Quando o 12
foi contornado, as tensdées nos dentes adjacentes aumentaram apenas de 3 a 6%.
Maiores tensdes ocorreram com o fio redondo mais leve. O alinhamento bem-
sucedido do CIP depende da determinacao da direcao da tracao sem danificar as
raizes adjacentes. Imagens tridimensionais (3D) auxiliam na localizacao precisa do
canino em relagdo as raizes dos dentes adjacentes, ajudando a definir o caminho
correto durante a tracao do CIP no arco. Os esquemas mecanicos defendidos para o
movimento do CIP no arco envolvem o dente mais comumente impactado (1—
3%)apos os terceiros molares, o canino superior € mais frequentemente impactado
por palatina. As complicacées durante o manejo do canino impactado por palatino
(CIP) incluem tratamento ortoddntico mais longo, que foi associado a posicéao e
angulacao do dente, reabsorcao radicular dos dentes adjacentes, principalmente do
incisivo lateral, e efeitos adversos periodontais, como recessao gengival labial ou
palatina. A reabsorcao radicular € um fenébmeno progressivo que geralmente cessa
quando o canino € afastado da raiz do incisivo. Concluindo que a primeira pesquisa
sobre tensbes em dentes adjacentes durante a tracdo do CIP forneceu dados
quantitativos necessarios sobre o padrao de geracdo de estresse, sugerindo as
seguintes implicacdes clinicas: uso de tracao distal-vertical a partir de ancoragem
posterior (TPB) como movimento inicial e ao usar uma forga, contornando o incisivo
lateral e utilizando fios mais pesados que minimizam os efeitos colaterais.
Kachoei&Ghanizadeh, (2019) disseram que 0s caninos impactados sao
prevalentes e, na maioria das vezes, posicionados no palato. A tragdo do canino
impactado é realizada por varios métodos. O estudo é apresentado um novo método
para tracao de caninos retidos que seja seguro, higiénico e também aplicando forca
continua leve. Esta nova mola cantilever, feita de fio de ago inoxidavel de 0,014
polegadas, é benéfica para ser usada em casos de impactacao canina devido a sua
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seguranca e baixa relacao forca / deflexdo. O método atual tem vantagens valiosas
para a tracdo de dentes como: Baixa taxa de carga/deflexdo devido ao seu design
cantilever, e a capacidade de aplicar forga continua de luz; Design higiénico devido
ao menor volume e material de aco inoxidavel; Nenhum efeito adverso na forma do
arco mesmo em casos de anquilose, porque o0 engate da mola é feito apenas no
tubos molares; Baixo risco de deformacao da mola devido ao seu curto brago ativo;
Capacidade de ajustar a flexibilidade alterando os numeros de hélice. Concluindo
que usar esta mola € umbom método para tracdo de dentes impactados com boa
eficacia e efeito adverso minimo.

Schroederet al., (2019) disseram que os principios da mecanica ortoddntica
influenciam fortemente o0 sucesso do tracionamento de caninos impactados. O
estudo discute os principais exames de imagem utilizados para diagnéstico e
localizagdo de caninos impactados, os possiveis fatores etiol6gicos associados e as
solugbes mecanicas mais indicadas. Os principios vetoriais da mecanica ortodéntica
tém influéncia direta no sucesso do tracionamento dos caninos impactados.
Concluiram que existem varios sistemas mecénicos para tracdo de caninos
impactados, e os arcos segmentados sao provavelmente os mais adequados para
isso. Sao de facil fabricacao, baixo custo, boa estabilidade e se adaptam a diferentes
casos, 0 que permite aplicar forcas leves (25 a 100 gramas) e constantes, sem
efeitos colaterais nos dentes adjacentes. A direcao da tracdo pode ser controlada e
outras mecanicas podem ser usadas ao mesmo tempo O uso de mola helicoidal no
arco segmentado é uma técnica que melhora as chances de sucesso da tracao
vestibular de caninos impactados que se posicionam mesialmente ao seu eixo
normal de erupcdo. Para tanto, recomendamos atencao redobrada a espessura do
fio segmentado e tipo de liga, for¢a aplicada na mola helicoidal e tipo de ancoragem
para cada situacao.

Castro, Silva e Souza (2020), avaliaram a presenca de dentes ectdpicos e
impactados atingem 1,7% da populacdo, sendo o canino superior 0 2° dente mais
acometido. A decisdao de manter ou extrair o elemento dentario inclui fatores como a
idade, posicionamento (grau de angulagéo), disponibilidade de espac¢o no arco,
proximidade das raizes dos incisivos laterais, presenca de lesdo patoldgica ou
reabsorcao, dilaceracao radicular e anquilose. A idade tem influéncia direta na
decisdo de extrair o dente incluso devido a sua relacdo com o pico de reabsorcéo,
ou seja, apos certa idade decisdes mais conservadoras podem ser tomadas devido
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a atenuacao de morbidades. Paralelo a isso, é possivel visualizar uma relacéao entre
idade e duracao do tratamento ortodéntico, uma vez que em idades mais avancadas
— superior a 30 anos, o0 0sso apresenta maior densidade, afetando a previsibilidade
do tracionamento. Desta forma, o objetivo foi uma revisdo da literatura sobre os
parametros ortodonticos utilizados para o tracionamento, auxiliando desta maneira
na tomada de decisdao quanto a manutencao ou exodontia da unidade dentaria. Para
tal, as bases de dadosPubmed e Scielo foram utilizadas com os descritores
ortodontia, dente impactado e extracdo dentaria, dispondo a partir disto das
literaturas que demonstraram satisfazer a proposta do trabalho. Concluiram que a
decisdo do tratamento deve levar em consideragdo uma série de fatores para obter
um melhor desfecho clinico. E imprescindivel a atuagdo de uma equipe
interdisciplinar, incluindo o cirurgido oral e ortodontista, de forma a restaurar a
estética e funcao, determinando, além disso, qual o melhor procedimento cirdrgico
ou mecanica a ser utilizada e, consequentemente, alcancar resolutividade no caso.
Hakanet al., (2020) disseram que a recessao gengival € um defeito
mucogengival frequente na populacdo adulta. Afeta a estética e esta relacionada a
hipersensibilidade e alto risco de perda de insercéo periodontal. A conexao entre o
tratamento ortoddntico e a saude periodontal tem sido debatida ha muito tempo. Um
periodonto saudavel pode ser preservado durante a movimentacao ortodéntica
segura mesmo em pacientes com anatomia mucogengival pobre. O artigo teve como
objetivo revisar as estratégias de manejo dos riscos de alteracdes mucogengivais e
radiculares apicais devido a impactacdo dos caninos superiores, com foco especial
na recessdo gengival e no tratamento dos caninos superiores impactados. Os
caninos superiores sdo os segundos dentes mais frequentemente impactados apés
os terceiros molares. Eles podem estar localizados na face vestibular ou vestibular
do osso alveolar. Se os procedimentos de interceptacao falharem, o proximo passo
é o tratamento ortoddntico-cirurgico abrangente, desafiador e demorado. Determinar
a localizacao exata do canino impactado, sua relagdo com os dentes e estruturas
adjacentes, a abordagem cirargica menos invasiva e o melhor caminho para tracao
fazem parte do processo diagnéstico padrdo. Também foi sugerido que os
ortodontistas avaliem os riscos periodontais para alcancar os melhores resultados
possiveis. Concluiram que o exame clinico e a tomografia computadorizada de feixe

cbnico fornecem informacodes valiosas para o plano de tratamento que produz bons
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resultados com um periodonto saudavel € o melhor caminho para a tragédo fazem
parte do processo de diagndstico padréo.

Caldas, Junior e Rodrigues, (2021) disseram que a erupcdo dos caninos
maxilares acontece entre dez a doze anos de idade, sendo os penultimos dentes a
serem posicionados no arco dentario superior. Depois dos terceiros molares
maxilares, os caninos maxilares sdo dentes que apresentam maior indice de
retencdo com aproximadamente 2% de incidéncia, podendo estar associados a
anomalias e patologias de erupgcdo. Concluiram que quando ha indicagdo, o
tracionamento ortoddntico dos caninos maxilares retidos pode ser a melhor opcéo de
tratamento, porém em alguns casos como a anquilose dental e patologias, a
exodontia é indicada. Para que haja o sucesso do tratamento de caninos retidos em
maxila, € necessario que seja feito um criterioso exame clinico e radiografico.

Aravjoet al., (2021) avaliaram que o canino € um dente de extrema
importancia para a estética e fungéo do sistema estomatognatico, e também um dos
mais acometidos pela impactagcdo dentaria. A impactacdo de um dente pode
ocasionar inumeras complicacdes, a partir do foliculo coronario supde-se que possa
originar lesdes como cistos e tumores odontogénicos, supuracao associada ou néo a
dens in dente, odontomas, reabsorcdo radicular de dentes adjacentes e dentes
supranumerarios. O tratamento dos caninos impactados é multidisciplinar, envolve
area cirlrgica, componentes restauradores, periodontais e ortodbnticos. O
diagnéstico e o plano de tratamento correto sdao de suma importancia para o
sucesso do tratamento do dente impactado. A escolha do tratamento ira ser indicada
pelo cirurgido-dentista, o que inclui avaliar a localizagéo do dente, do efeito sobre os
dentes adjacentes e oclusdo, acesso e possivel morbidade cirlrgica. A exérese do
dente tem como intencdo prevenir lesbes cariosas, pericoronarite, fraturas de
mandibulas, doencas periodontais, e também é indicada para auxiliar no tratamento
ortodéntico, dentes inclusos sob proteses dentarias e otimizacdo da saude
periodontal. Concluiram que os tratamentos para impactacao dentaria sao diversos,
dentre eles geralmente o instituido € o cirargico. As técnicas sdo escolhidas para o
maior conforto e seguranca do paciente, desenvolvendo assim um progndstico
favoravel.

Gomes et al., (2021) relatam que o tratamento de caninos impactados é um
grande desafio aos cirurgides dentista sendo um elemento dental fundamental tanto

por razdes funcionais quanto estéticas no complexo dental tornando-se importante
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estudar abordagens que solucionem esta patologia. O trabalho teve por objetivo
realizar uma revisado de literatura sobre alternativas de tratamentos que podem ser
realizados no caso de dentes caninos impactados, a partir do conhecimento da
etiopatogenia, histéria clinica, exames clinicos. Foi proposto, através de revisao
bibliografica, de artigos de 2015 até o ano atual 2020 nas bases do Google
Schoolar, PubMed, SciELO. Os resultados obtidos confirmaram que o diagndstico
precoce dessa anomalia eruptiva é fundamental para a intervengao prematura, para
um correto desenvolvimento da denticdo, assim tendo a possibilidade de sucesso
estético e funcional. Concluiram que por se tratar de uma condi¢do desafiadora as
opcbes de tratamentos apresentadas, referentes a dente canino impactado,
permitem uma abordagem conservadora e geralmente, necessita de uma
abordagem multidisciplinar.

Doriléo et al., (2021) avaliaram a impactacdo dos caninos superiores é
frequente, criando problemas estéticos e funcionais, diversas opgdes de tratamentos
sao citadas na literatura, desde exodontia dos dentes deciduos até a exposicao
cirurgica do dente permanente seguida de tracionamento. O objetivo do trabalho foi
realizar uma revisdo de literatura sobre as opcbes de tratamento para o
tracionamento de caninos superiores impactados. Concluindo que € fundamental um
correto planejamento, com exames clinicos e de imagens, para saber a correta
localizagdao do canino. Pois é um tratamento que tem como objetivo devolver uma
ocluséo balanceada, estética e harmonia facial.

Morini&Campo, (2022) teve como o objetivo resumir alguns dos
conhecimentos mais recentes sobre a técnica cirargica ret alho palatino voltada a
exodontia de canino retido, em razao do grande numero de problemas associados
nessa ocorréncia. A escolha do tema é justificada pela necessidade de informacdes
relevantes a realizacdo do diagnéstico e tratamento. O instrumento metodologico
utilizado na elaboracao deste estudo foi a revisdo de literatura com a intencéao de
apresentar o tema numa perspectiva descritiva. As fontes foram consultadas entre
0os meses de maio a outubro de 2021, nas bases de dados especializadas (Google
Académicos, Scielo, Lilacs, Medlinee Pubmed). Para selecao e inclusdo dos artigos
na revisdao, foram adotados dois critérios, ano de publicacdo (artigos publicados
entre 2009 e 2021) e com enfoque cirlrgico de caninos retidos por palatino,
totalizando uma amostragem representativa de 48 publicacées. A presenca de

canino requer um plano de tratamento especifico, a literatura odontolégica sugere
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varios tipos de terapéuticas, incluindo a interceptacao, tracionamento ortodéntico, e
a extracao do dente retido. As decisbes que determinardo o destino dos caninos
retidos sdo tomadas conforme cada caso. Em geral, os caninos com formacéo de
cisto, com impactagao severa, retidos horizontalmente, anquilosados, préximos aos
incisivos ou localizados mais apicalmente, sdo de pior prognéstico, sendo
comumente indicados a exodontia. Explicam que uma presenca de canino requer
um plano de tratamento especifico, a literatura odontoldgica sugere varios tipos de
terapéuticas, incluindo a interceptacao, tracionamento ortodéntico, e a extracao do
dente retido. Concluiram que as decisdes que determinardo o destino dos caninos
retidos sdo tomadas conforme cada caso.

Arispe, Marca e Martins, (2022) determinaram que o tratamento de caninos
impactados € um grande desafio para os cirurgides dentistas. Os caninos
permanentes exercem um papel importante da denticao, fungdes na conformacao da
arcada dentaria humana, tanto do ponto de vista estético como funcional. Para a sua
erupcao do canino superior percorre um caminho longo e complexo, deslocando-se
desde a parte lateral da fossa piriforme, local de formacao, até a sua posi¢cdo na
arcada. O tempo de percurso até o local de erupcdo é duas vezes superior aos
restantes dentes e sua formacao tardia torna-se mais suscetivel a sofrer alteracoes
na trajetéria de erupg¢ao tornando-se impactado. Portanto torna-se importante
estudar todas as abordagens que solucionem essa patologia. Sua etiologia esta
relacionada a falta de espaco no arco dentario. Seu tratamento requer uma
abordagem cautelosa da interpretagcdo de um Ortodontista e Cirurgiao Buco Maxilo
Facial. Concluiram que exames de imagens sao primordiais € o progndstico

depende da posi¢ao do canino em relacao as estruturas adjacentes.
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4. DISCUSSAO

O processo de irrupcao dentaria se da com incrivel precisdo, mas em
algumas situacdes falha ou se interrompe. Estas falhas ou interrupcdes de
desenvolvimento sdo comuns em terceiros molares, principalmente os inferiores, o
segundo dente mais acometido por retencdo é o canino superior, e este sim é de
suma importancia, ndo s6 na Clinica Ortoddntica, mas na inter-relagdo com outras
especialidades, como Cirurgia, Radiologia segundo Tormena et al., (2004). Ja os
autores Sudhakar, Patil e Mahima (2009), relatam que os caninos superiores
permanentes sdo o terceiro dente mais comum a ser impactado ao lado dos
terceiros molares inferiores e superiores.

A prevaléncia de caninos impactados é de 4 do género feminino para 1 do
género masculino. Os autores Damante et al.,(2017); Filho et al., (2021); Soares-
Santos et al., (2018) entram em consenso que a prevaléncia é do género feminino.
Segundo Ferrazzoet al. (2005) a prevaléncia da impactacao dos caninos na maxila é
significante e sua frequéncia aumenta com outras anomalias dentarias e
esqueléticas.

Segundo Francisco &Cappellette, (2012) a retencdo dos caninos abrange
uma pequena parcela da populacéo variando, segundo os autores, de 0,9 a 2,5% e
ocorre de duas a trés vezes mais no sexo feminino do que no masculino (embora a
origem seja desconhecida, supde-se que isso ocorra devido a uma menor dimenséo
transversal do arco superior no sexo feminino), geralmente ocorre unilateralmente
(75 a 95% dos casos) por via palatina (60 a 80%) e em 8% dos casos sao
impactados bilateralmente.

Segundo Bishara, os principais sinais a serem observados no exame clinico
sao: atraso de erupcdo apo6s a idade de 14 anos, retencao prolongada do canino
deciduo, elevagdao da mucosa labial ou palatina, migracao distal do incisivo lateral
superior, com ou sem desvio da linha mediana. A auséncia de elevacao da mucosa
gengival em idades prematuras ndo deve ser tida como indicativo de impactagéao.
Geralmente, em 70% dos casos, um canino retido pode ser palpado. Por outro lado,
de acordo com Becker (1998 apud ALMEIDA et al.), se o contorno ésseo for
cbncavo, nao se deve deixar de realizar a palpacao pela palatina, para verificar se o

canino se encontra localizado nesta regidao. Somada a esta afirmativa os autores AL-
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Zoubi et al., (2017) e Al-Abdallah et al.,(2018) afirmam que a etiologia desta
anomalia ainda seja desconhecida, porém, associam a esta grande prevaléncia
alguns fatores como o foliculo dentario do dente canino que leva um tempo maior
para formacdo e erupcdo, sobreposicdo do osso ou tecido mole, alteragdes
patoldgicas, traumas na regiao e alteracoes sistémicas, afirmam Araujo et al., 2021.

O prognéstico descrito por Martins et al., (2005) dependera dos diversos
fatores descritos anteriormente. Podemos acrescentar também a idade e a
cooperacao do paciente. No sentido horizontal, 0 canino ndo deve encobrir toda a
raiz do incisivo lateral. No sentido vertical, quanto mais distante do plano oclusal
estiver o canino, maior serd o tempo de tratamento. Segundo Francisco
&Cappellette, (2012) relatam que em geral, a maioria dos autores defende que para
um bom progndstico do tratamento a conduta para localizagao dos caninos deve ser
realizada por meio de avaliagdo clinica e radiografica (teleradiografias, tomografias
computadorizadas periapicais, oclusais e, mais recentemente, prototipagem rapida)
e as alternativas de tratamento analisadas de acordo com a particularidades de cada
caso apoés avaliacao criteriosa do ortodontista e profissionais de areas distintas.

Segundo Almeida et al., 2001; Cappelletteet al., 2008; Carlet, 2008; Maia et
al., 2010; Capelozza Filho et al., 2011; descreve varias opgcoes para o tratamento
clinico dos caninos superiores impactados, que variam desde procedimentos mais
conservadores, como a exodontia dos deciduos, até procedimentos cirldrgicos
seguidos ou nao de tracionamento ortodontico.

No que concerne ao diagnéstico do canino superior retido, Tormena et al.,
(2004) dizem que é preciso saber a respeito do seu desenvolvimento natural. Desde
a sua mineralizacdo, que se inicia aos quatro meses de idade do individuo e finaliza
aos seis anos, o germe dentario do canino permanente esta alto na maxila e em
intimo contato com o 4pice do canino deciduo, incisivo lateral e primeiro pré-molar.
O intimo contato com o incisivo lateral faz com que a lamina dura deste dente néo
seja identificada, em muitos casos, nesta fase, e o incisivo lateral pode estar
temporariamente angulado distalmente devido a isto. Segundo Vilarinho et al.,
(2010) confirmam que embora os caninos sejam um dos ultimos dentes a
erupcionar, os dentistas ndo estdo acostumados a evitar que a erupg¢ao ectopica
ocorra. Por outro lado, o diagnostico precoce e a intervencdo preventiva sao
possiveis, reduzindo assim a necessidade de tratamento mais complexo da denticao
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permanente. A remoc¢ao de caninos deciduos pode influenciar positivamente na
erupcao do dente permanente sucessor que esta deslocado palatinamente.

Em 1909, Clark introduziu a técnica de deslocamento horizontal do tubo
usando dois IOPARs e mais tarde, em 1952, Richards introduziu o conceito de
deslocamento vertical do tubo. O conceito de usar radiografia Unica na localizacao
de caninos impactados comecou em 1934, quando Bosworth introduziu mdaltiplas
exposicoes em uma unica radiografia periapical e as interpretou aplicando o método
de paralaxe. O método de paralaxe é a técnica radiografica de escolha de muitos
diagnésticos até hoje. O método de paralaxe teve a desvantagem de nao orientar o
dente impactado em trés dimensdes. Assim, foram utilizadas combinagdes de
radiografias tomadas em angulo reto entre si e esta técnica foi chamada de 'técnica
do angulo reto', relatam Sudhakar, Patil e Mahima (2009).

Ja Santos et al.,, (2016) relatam que para diagnosticarmos a localizacao do
dente, um exame minucioso deve ser realizado, portanto as técnicas radiograficas
podem auxiliar, porém apresentam limitacdes, como as radiografias panoramicas,
que necessitam de outros exames complementares como: radiografias periapicais
pela técnica de Clark ou radiografia oclusal, porém com o avan¢o da tecnologia, a
tomografia computadorizada de feixe cbnico (Cone Beam) tornou-se mais eficaz
devido aos varios cortes, suas imagens em 3D, melhorando assim a visibilidade do
elemento e permitindo um melhor planejamento do tracionamento. Os exames
radiograficos sdo importantissimos na localizacdo dos caninos retidos. Segundo
TORMENA et al., (2004) as tomadas radiograficas utilizadas sao as periapicais,
panoramicas, oclusais, telerradiografias laterais e frontais e tomografias.

Segundo Sudhakar, Patil e Mahima (2009) discutem que as radiografias
periapicais sdo as mais simples e mais proximas do profissional na Clinica
Ortodéntica. As técnicas radiograficas para determinar a posicdo dos caninos
superiores nao irrompidos tém sido preconizadas no passado, isoladamente ou em
combinagdes, com todos os esforcos empreendidos para minimizar a dose de
radiacao e o custo, maximizando a informagéo. Por um tempo, a radiografia oclusal
do vértice foi usada aplicando a regra do milimetro. De acordo com esta regra, uma
linha é tracada ao longo do ponto médio do arco e outras duas linhas de 1mm cada
sao tracadas anterior e posterior a ele. Se um canino impactado for encontrado
dentro dessas trés linhas, diz-se que esta dentro do arco e se for encontrado fora
dessas linhas, é interpretado como vestibular ou palatino. No entanto, a exposicao a
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radiacdo e a sobreposicdo de outras estruturas anatémicas com esse método se
mostraram desvantajosas. Posteriormente, a radiografia panoramica foi considerada
para localizacdo de caninos impactados por um periodo de tempo.
Independentemente do método aplicado, as radiografias convencionais nao mostram
a aparéncia exata do dente impactado em seu eixo longitudinal e a relagdo com as
estruturas ésseas vizinhas. A tomografia computadorizada (TC) tardia e a tomografia
computadorizada de feixe conico (TCFC) tém sido propostas como uma importante
alternativa. Grave e Dermalt (2003) alertaram para a importancia de se utilizar o
maior numero de técnicas radiograficas possiveis para se chegar a um correto
diagnéstico da localizagdo do dente impactado, pois as radiografias oferecem uma
imagem apenas bidimensional.

Manzi et al., (2011) relataram que a tomografia computadorizada tem sido
muito utilizada como método radiografico tridimensional para caninos maxilares
ectépicos, especialmente quando tém potencial de raizes anquilosados ou
reabsorgao radicular do incisivo lateral. A orientagéo transversal dos cortes detecta a
localizac&o labiolingual dos caninos impactados e da extensédo da raiz do lateral, o
gue nao seria detectado por outras técnicas radiogréaficas. A posicao dos caninos em
relacdo aos dentes vizinhos, a distancia do processo alveolar, a angulacédo do dente
impactado, anquilose e patologias associadas, irdo determinar o progndstico para o
tratamento. Porém Carvalho et al., (2017) discutiram que a TCFC nao deve ser o
exame de primeira escolha para avaliacdo de reabsor¢des radiculares associadas a
dentes, impactados, e que seu uso é justificado nos casos em que as radiografias
nao fornecem os dados necessarios para o correto planejamento do caso. Apesar da
TCFC fornecer mais det alhes que as radiografias convencionais, esse tipo de
exame apresenta desvantagens, que incluem uma maior dose de radiacao
comparada aos exames radiograficos, o elevado custo e o dificil acesso. Apesar das
nitidas vantagens da TCFC em relacdo aos exames radiogréaficos, sua indicagcéao
devera sempre levar em conta os riscos e beneficios para o paciente, visto que o
uso de radiografias panoramicas e periapicais como exame complementar consegue
fornecer informacgdes suficientes para grande parte das situagdes clinicas por meio
de menor exposi¢ao a radiagao.

Vilarino& Lira, (2010) enfatizou que dois métodos sdo amplamente utilizados
para erupgao: exposicao cirdrgica para erupcao espontdnea e exposicao cirargica
para fixacdo de acessoério auxiliar para aplicacdo das forcas ortodénticas. O
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tracionamento ortoddntico na denticdo permanente visa posicionar 0s caninos na
arcada dentaria sem causar danos periodontais, uma vez que desempenham
importante papel estético e funcional no desenvolvimento de uma oclusao normal. A
tracdo dos dentes costumava ser um grande desafio para os ortodontistas,
principalmente naqueles casos que envolviam caninos permanentes impactados por
palatino, pois tal tratamento era frequentemente mal sucedido devido as técnicas
cirurgicas empregadas na época. Hoje, com os avangos da cirurgia, a tracdo
dentéria é realizada com grandes chances de sucesso. Manziet al., (2011) dizem
que o sucesso do tratamento depende além da idade, da posicdo dos caninos, ou
seja, o maior indice de sucesso esta relacionado a caninos com inclinagédo de 0 a
15° e posicionados nos tercos médio e cervical das raizes dos incisivos.

Tormena et al., (2004) avaliaram que a abordagem cirurgica deve ser feita de
acordo com o posicionamento do canino retido, por vestibular ou palatino. Dentre os
métodos cirurgicos mais comuns estdo: exposicdo cirurgica, permitindo irrupgcao
natural do dente retido; exposicdo cirargica e tracionamento ortodéntico. As
exposi¢des cirurgicas sem tracionamento podem levar a irrupgcédo natural dos dentes
em 65% a 90% dos casos, dependendo do posicionamento do canino em questao.

Segundo Santos ef al, (2016) o tratamento orto-cirlrgico pode causar
pequenos danos ao periodonto, ja Frank &Long (2002) afirmam graves problemas
periodontais associados ao tratamento orto-cirirgico em dentes impactados. Quanto
as alteragcbes periodontais e pulpares, em Martinset al., (2005) os autores afirmam
que a exposicao cirurgica e o tratamento ortodéntico causam danos minimos ao
periodonto, pequena quantidade de reabsor¢cao radicular do incisivo lateral e pré-
molar proximos ao canino sao observadas. Entretanto, os caninos impactados
apresentam danos pulpares com grande frequéncia. Segundo os autores, estas
alteracdes nao estao relacionadas ao rompimento do feixe vascular devido a grande
movimentacdo realizada nos casos de tracionamento. Ndo ha uma explicagao
definitiva a respeito de sua etiologia.

Manzi et al., (2011) discutem que dentes impactados podem causar varios
problemas como reabsor¢édo das raizes dos dentes vizinhos, perda do comprimento
do arco dentario, formacao de cisto dentigero, infeccoes locais e dor reflexa. O
tratamento de caninos impactados tem suas vantagens e riscos; como a anquilose, a
perda de vitalidade do dente, as reabsor¢cées do canino e dentes adjacentes, perda
do tecido de sustentagéo, recessao gengival e formacao de bolsa periodontal, além
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do tempo de tratamento. Vilarino& Lira, (2010) explicam que a exposicao cirargica
para tracdo é o tratamento mais utilizado atualmente, mas algumas complicagdes
podem ocorrer como perda da sensibilidade pulpar, reabsorcdes radiculares, perda
0ssea e recessao gengival. Nos aspectos periodontais, a estética, o estabelecimento
da funcdo normal e a saude periodontal ao final do tratamento sdo fundamentais,
pois 0s pacientes, principalmente adultos, tém expectativa quanto a probabilidade de
sucesso do tratamento. Caninos impactados com chances de erupcao espontanea
dentro de 6 meses podem seguir uma trajetéria mais anterior e palatina, exigindo,
portanto, mais movimentagdo ortodéntica. No entanto, se o tracionamento
ortodéntico for aplicado logo apds a exposicao cirurgica, o canino sera colocado
diretamente em sua posigdo correta e, consequentemente, o tempo sera
economizado. Pode-se argumentar que o tempo decorrido entre a exposicado e a
aplicacao do tracionamento ortoddntico é o fator mais importante.

Francisco & Cappellette, (2012) dizem que a conduta ortoddntico-cirurgica é
uma das opc¢des mais utilizadas nos casos em que ha impactagdo vestibular ou
palatina. Os métodos mais empregados sdo a exposi¢ao cirurgica permitindo a
erupcao natural, exposicao cirdrgica para colagem de um acessério ortodéntico e
tracao adicional. Varios métodos séo sugeridos para o tracionamento e alinhamento
dos caninos impactados, dentre eles os aparelhos ortoddnticos removiveis ou fixos,
0 uso de ancoragem no mesmo arco ou arco oposto. A utilizagdo de um dispositivo
removivel apresenta algumas vantagens como transferir a ancoragem para o palato
ou arco inferior um componente mais vertical quando apoiado no arco inferior, mas
apesar dessas vantagens o ortodontista deve ter em mente que este tipo de
dispositivo depende da cooperagdo do paciente e assim a finalizacdo do caso pode
ser comprometida. O aparelho ortodéntico fixo proporciona maior controle e eficacia
da forca aplicada, sendo que na maioria dos casos ha necessidade de correcdo de
algum outro tipo de ma oclusdo associada e abrir e manter o espaco para o dente a
ser tracionado, utilizando acessoérios especificos como algcas. Santos, Pinho e Brito,
(2014) orientam que as forcas devem ser leves com magnitude suficiente para
deslocar o canino impactado, contudo ndo existe uma unanimidade quanto a
quantidade da forca a ser utilizada para a tracdao, podendo variar de 24 a 100
gramas. A exodontia do 1?2 pré-molar, quando indicada, somente devera ser
realizada quando os riscos de anquilose tiverem sido eliminados.
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Santos et al., (2016) avaliaram as técnicas mais utilizadas para tracionamento
de dentes retidos sdo as técnicas de colagem de acessoérios ortoddnticos e
perfuracdo do esmalte para tracionamento, porém a técnica de colagem de
acessorios é a técnica de escolha dos profissionais por ser menos invasiva evitando
o desgaste da estrutura dentaria sadia, em contrapartida alguns autores ainda
utilizam a técnica de perfuracao do esmalte. A colagem de braquetes ortodénticos é
a técnica de escolha para tracionamento de dentes retidos devido sua maior
facilidade, além de uma menor extensao cirurgica e remocao de tecido sadio para
acesso da coroa dental. Dentre os acessorios utilizados, os mais comuns sao:
braquetes, telas e botdes utilizando fios de amarrilhos, porém nao ha relatos de qual
acessorio seja mais eficaz, embora se acredite que o uso de telas seja melhor pois
possuem menos volume, facilitando a movimentacdo dentaria. A técnica de
perfuracdo do esmalte pode ser realizada em diversos casos de impactacao
dentaria, ndao havendo restricdes, devido sua facil execucdo e sua indicacao
podendo ser realizada em diversas areas da coroa do dente, além de suas
vantagens como: menor risco de um novo procedimento cirlrgico, menor
manipulagcédo dos tecidos, menor tempo cirlrgico e aplicacdo de forga no longo eixo
do dente e com magnitude melhor estabelecida. Damante et al., (2017) orienta que o
paciente e/ou responsaveis devem estar cientes das vantagens e riscos do
tratamento ja que as impactacdes dentarias podem causar varios problemas como
reabsorcdo o das raizes dos dentes vizinhos, perda do comprimento do arco,
formacao de cisto dentigero, infeccdes locais, dor reflexa entre outros.

Para Quirynen et al., a exposicdo cirlurgica da coroa pode ser limitada
utilizando a técnica do ataque acido, fazendo com o que o dente em questdao nao
cause danos periodontais nem infeccoes agudas ou crbnicas comparados com
dentes que se irromperam naturalmente. Ja Nogueira et al. relata a ulectomia como
plano de tratamento a fim de expor totalmente a coroa do dente incluso
confrontando-se com os relatos de Saad Neto et al. que afirmam a ulectomia,
geralmente, ocasiona a formacao bolsas periodontais, sendo freqliente a ocorréncia
de recessodes gengivais.(GAETTI-JARDIM et al., 2012)

Alguns clinicos usam correntes elastoméricas para aplicacdo de forca em
dentes impactados. A principal vantagem é a facilidade de uso, menor volume e
conforto do paciente. Em contrapartida, as cadeias apresentam alguns

inconvenientes como: incapacidade de produzir forca leve-continua que é a forca
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ideal para a movimentacao dentaria; e decaimento de forca segundo Kachoheiet al.,
(2019). Ocantiléver como éuma das opcdes de tracionamento para o canino
impactado por palatino, sendo que nesta técnica existe a possibilidade de aplicar os
principios biomecanicos, controlando melhor os efeitos colaterais gerados pelos
aparelhos ortoddnticos, respeitando a condicdo periodontal com forcas leves e
criando sistema de forcas individuais para cada caso, sugere Damante et al., (2017).
Ja para Silva et al.,, (2019) a exposicao cirurgica com colagem de acessoério e
tracionamento ortodéntico é a melhor opgdo de tratamento, e requer uma
associacao interdisciplinar entre a ortodontia e a cirurgia.

Shapira & Kuftinec e outros autores como Vasconceloset al.; Mc
Sherryafirmaram que a inclusdo dos caninos superiores permanentes é comum, e
que os dentes mais frequentemente impactados foram, pela ordem, terceiros
molares inferiores, terceiros molares superiores, supranumerarios e caninos
superiores. Williams recomenda a remocao precoce dos caninos deciduos, fazendo
com que estes guiem os caninos permanentes, embora Ericson e Kurol relatam que
a conduta cirirgica para remocdo do canino incluso pode variar sendo que a
correcao espontanea € bem mais desfavoravel com o aumento da idade, podendo
variar desde nenhum tratamento ou entdo uma técnica cirargica conservadora.
(GAETTI-JARDIM et al., 2012)

Os dentes inclusos, e dependendo da sua localizacdo, podem oferecer
durante a cirurgia alguns riscos, tais como lesdes em estruturas nobres. Uma das
indicagbes para a exérese do canino impactado, além de ndo poder realizar o
tratamento ortodéntico é a possibilidade de desenvolver patologias, como por
exemplo um cisto. Portanto, dentro das op¢des de tratamento em casos de caninos
impactados que ha grande volume 6sseo para se percorrer e distante do seu plano
oclusal ideal € indicado a remogao cirargica do mesmo, concordando com a
literatura existente, segundo Araujoet al., (2021). Estudos comparando quando
posicionados em posicao horizontal, alguns autores preconizam que sua exodontia
seja realizada. Por outro lado, ha relatos na literatura de transplantes desses
caninos impactados, caso haja espaco suficiente para sua implantagdo, sendo uma
técnica pouco utilizada devido ao alto indice de insucesso, relatamCALDAS,
JUNIOR e RODRIGUES, (2021).

Segundo Morini&Campo, (2022) as patologias, associadas aos caninos

retidos, sdo as principais causas das exodontias. E importante lembrar que a
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extracdo cirurgica € realizada quando a tracao ortodéntica ndo pode ser realizada e,
quando ha alguma patologia associada a inclusao (cistos volumosos, infeccao,
rizolise, necrose pulpar) ou doenca sistémica grave. Compreender o0
desenvolvimento, a incidéncia e a etiologia do canino impactado € importante para
se chegar a um diagndstico adequado e facilitar o planejamento do tratamento para
selecionar a intervengao cirurgica apropriada. O procedimento para exodontia de
canino incluso é complexo e exige planejamento adequado da cirurgia e
conhecimento anatémico da regido circundante.

A exposicao cirurgica de caninos superiores impactados pode provocar
anquilose dentaria. A técnica de erupcao fechada induz anquilose com mais
frequéncia (14,5%) do que a técnica de erupgcao aberta (3,5%). A fim de evitar a
anquilose do canino maxilar ap6s o tratamento da impactacao, a expansao precoce
da maxila é sugerida como método de tratamento do canino maxilar impactado em
pacientes jovens. Percebe-se que a expansdo rapida da maxila pode levar a
erupcao espontanea do canino maxilar impactado, segundo (KOUTZOGLOU et al.
2013)

No entanto, Silva et al. (2017) afirmam que o uso da técnica de erupcao
fechada como estratégia de tratamento para caninos superiores impactados pode
causar perda Ossea vestibular e palatina do canino superior extruido e também
reabsorcao radicular dos dentes adjacentes. Afirma-se também que os métodos de
tratamento, como a técnica de erupcao aberta e fechada, sdo adequados para o
tratamento de caninos superiores impactados. E importante mencionar que a técnica
de erupcao aberta € um método de tratamento mais rapido do que a técnica de
erupcao fechada.

Acredita-se que o tracionamento ortoddntico de caninos superiores
impactados pode induzir a reabsorgéo radicular dos dentes adjacentes. No entanto,
Brusveen et al. (2012) e Lempesi et al. (2014)investigaram que o tracionamento
ortodéntico de caninos superiores impactados raramente induz a reabsorcdao das
raizes dos dentes adjacentes.
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5. CONCLUSAO

Diante da revisao de literatura apresentada conclui-se que:

A etiologia envolve muitos fatores gerais e locais, sendo ainda inexplicaveis
completamente devido aos varios motivos de impactagcdo que podem ocorrer
durante o trajeto de erupcao, relacionadas a falta de espaco.

O diagnéstico depende de exames clinicos, radiograficos e/ou tomograficos
sendo detectados por radiografias ou pela palpacgao.

Apesar do maior indice de radiacdo, a tomografia computadorizada de feixe
cbnico (TCFC) é mais indicada para diagnostico do canino incluso, pois permite
identificar de forma mais precisa a real localizacao, inclinacdo e a presenca de
reabsorcdes nos dentes adjacentes, sendo superior aos exames radiograficos.

Na técnica de tracionamento é utilizado a colagem de acessorios
ortodénticos, ou a técnica de perfuracdo de esmalte, utilizando forca de 24 a 100

gramas.
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