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RESUMO

Uma oclusédo dental balanceada advém em muito do elemento canino, além disso o
mesmo participa de forma importante do contexto estética dental devido as suas
caracteristicas anatdbmicas, porém existe uma grande prevaléncia de impactacao, o
que pode causar consequéncias tanto estéticas, quanto de funcdo oclusal,
especificamente nos movimentos funcionais da mandibula. Os caninos quando
encontram se impactados devem sempre que possivel ser tracionados e
reposicionados no arco dental. Este estudo teve como objetivo rever a literatura sobre
o tracionamento de caninos inclusos. Concluiu-se que o tracionamento ortodontico
visa trazer o dente impactado para o arco, devendo iniciar o quanto antes. Optando-
se pelo tracionamento, o progndstico desta conduta deve ser definido previamente,
assim como seus riscos potenciais devem ser apresentados aos pais e paciente. O
sucesso do tracionamento do canino depende de uma série de fatores, mas uma
ancoragem que nao prejudique os tecidos periodontais nem o0s elementos dentais
adjacentes € fundamental. Técnicas de tracionamento e alinhamento sdo estudadas
a, dentre elas os aparelhos ortodonticos fixos ou removiveis, a utilizacdo de
ancoragem na mesma arcada ou na arcada oposta e a utilizacao de forgas provindas
de magnetos associados a placa removivel. A utilizacdo de mini-implantes provisorios
pode ser necessaria para a ancoragem dos dentes inclusos. A extracdo dos caninos
permanentes deve ser evitada, uma vez que estes sdo importantes para o
estabelecimento e manutencao da forma e funcéo do arco dentério.

Palavras-chaves: Dente canino. Retengéo. Tracionamento.



ABSTRACT

A balanced dental occlusion comes largely from the canine element, in addition, it
participates in an important way in the dental aesthetic context due to its anatomical
characteristics, but there is a high prevalence of impaction, which can cause
consequences both aesthetic and occlusal function, specifically in the functional
movements of the mandible. The canines, when they are impacted, should whenever
possible be pulled and repositioned in the dental arch. This study aimed to review the
literature on impacted canine traction. It was concluded that orthodontic traction aims
to bring the impacted tooth into the arch, and should start as soon as possible. When
opting for traction, the prognosis of this conduct must be previously defined, as well as
its potential risks must be presented to parents and patient. The success of canine
traction depends on a number of factors, but an anchorage that does not harm the
periodontal tissues or adjacent dental elements is essential. Traction and alignment
techniques are studied, among them fixed or removable orthodontic appliances, the
use of anchorage in the same arch or in the opposite arch and the use of forces from
magnets associated with the removable plate. The use of temporary mini-implants may
be necessary to anchor impacted teeth. The extraction of permanent canines should
be avoided, since they are important for the establishment and maintenance of the
form and function of the dental arch.

Keywords: Canine tooth. Retention. Traction.
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1 INTRODUCAO

Os caninos sdo dentes de extrema importancia para protecdo do sistema
estomatognatico, participando da funcdo e harmonia oclusal e estética, sendo
indispensaveis nos movimentos de lateralidade. Quando comparado com os demais
elementos dentais a erupcdo do canino leva duas vezes mais tempo para se
completar, e esse caminho de erupgéo € complexo; uma alteracdo na sua trajetoria
de erupcéo pode resultar em impactacdo. (DAMANTE, 2017)

Cappellette (2008) traz que para o diagnostico da impactacdo a anamnese e
exame clinico ndo séo suficientes, é necessario exame radiografico para constatar a
impactacdo e posicao do elemento. A idade do paciente e seus antecedentes
familiares de agenesia ou retencBes dentarias, devem ser considerados. O
progndstico do tratamento depende principalmente da posicdo do canino em relagéo
aos dentes adjacentes e sua altura no processo alveolar.

A causa da impactacao dos caninos ainda ndo esta totalmente esclarecida, na
literatura cita se sobre longo trajeto de erupcdo e desenvolvimento dos caninos
superiores; falha na reabsor¢éo da raiz do canino deciduo; traumatismo no germe do
deciduo; comprimento ou perimetro do arco diminuido; fatores genéticos; lesdes
patolégicas; anquilose; anomalia de forma dos incisivos laterais bem como a auséncia
destes; fissura de labio e/ou palato; dilaceragéo radicular; fechamento prematuro dos
apices radiculares; retencdo prolongada ou perda prematura do dente deciduo.
(SILVA, 2019)

Peerlings (2010) afirma que as mas oclusdes relacionadas a retencdo de
caninos dificilmente ocorrem isoladas, ao contrario, vem associadas a outros tipos de
mas oclusbes, como as diversas formas de Classe Il, mordidas cruzadas,
apinhamento e sobremordida acentuada. Além disso, existem diversas formas de
retencdo que pode estar localizada por vestibular ou palatino dos dentes vizinhos, ou
estar transposta, podendo ocorrer uni ou bilateralmente.

Dentre as formas de abordagem para caninos retidos existem a proservacgao, a
exposicdo cirdrgica com acompanhamento, a exposi¢ao cirirgica com tracionamento
ortodéntico, a reposigao cirdrgica, a extracao seguida da transplantacdo e a extracao
propriamente dita. (Sankaran, 2009).

Considerando a funcao desse elemento no arco dentéario e na relacéo oclusal,

0 objetivo deste estudo de caninos inclusos tem grande relevancia na Ortodontia, a



fim de elucidar sobre diagnéstico e tracionamento dos mesmos, pois intervindo

precocemente podemos reduzir, ou evitar possiveis complicacdes tardias.



2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa de literatura que apresenta carater
narrativo e descritivo, sua estruturagéo tedrica foi realizada através da pesquisa e
analise de livros, periodicos e artigos publicados em revistas cientificas na base de
dados Peridédicos Scielo, Pubmed e Google Académico, em portugués e inglés. Para
a selecdo dos artigos foram utilizados os seguintes descritores: Dente canino.

Retencédo. Tracionamento.



3 REVISAO DE LITERATURA

Um dos tratamentos possiveis para o diagnéstico de caninos impactados é o
tracionamento ortodontico, que visa trazer o dente impactado para o arco. Esta
abordagem deve comecar o mais cedo possivel apds a cirurgia ou, ndo devendo

demorar mais que 2 ou 3 semanas. (PROFFIT, 2007)

Landim et al. enfatizam que para a intervencédo ortoddntica ter sucesso em
casos de caninos impactados depende principalmente da posicao, da angulacdo do
canino na maxila e da possibilidade de haver um processo de anquilose. Quanto mais
precoce a intervencao, melhor o prognéstico do tratamento e para as etapas cirdrgica
e ortodontica da técnica de tracionamento, deve-se basear na extensdo do
deslocamento e no trauma cirdrgico causado pela exposicdo da coroa. (LANDIM,
2010)

Preconiza-se para melhor planejamento, a tomografia computadorizada para o
diagnéstico de caninos inclusos, visto que € um exame com imagem tridimensional,
em contrapartida com radiografias que fornecem apenas imagem bidimensional, além
disso ela fornece a exata localizagdo do dente, e a distancia correta das estruturas
adjacentes, condi¢cdes patoldgicas existentes e auxiliam no planejamento do

tratamento e prognéstico da evolucéo do caso. (GAVEL, 2003)

Fox (1995) ja afirmava que caninos impactados podem ocasionar problemas
como reabsorcdo das raizes dos dentes vizinhos, perda do comprimento do arco
dentério, formacao de cisto dentigero, infeccdes locais e dor reflexa. O tracionamento
do elemento canino apresenta vantagens e riscos; como a anquilose, a perda de
vitalidade do dente, as reabsor¢des do canino e dentes adjacentes, perda do tecido
de sustentacdo, recessdo gengival e formacéo de bolsa periodontal, além do tempo

de tratamento estendido.

As implicagbes caso o canino impactado ndo seja tracionado de acordo com
Franco, A.A podem ser agravadas uma vez que ele estara alojado em local néo
apropriado, sendo elas: a migracdo de dentes vizinhos, a reabsorcédo de suas raizes,
ma posicdo do dente impactado, reabsorcdes internas, a formacdo de cistos
dentigeros, infeccao relacionada com erupcédo parcial, em alguns casos dor referida
devido a compresséo de algum feixe vasculo nervoso, no entanto existe controversa

e a impactacao passar sem efeitos durante toda a vida do paciente.



Na literatura trés técnicas cirdrgicas sao descritas para tracionamento dos
caninos inclusos, técnica de lancamento do fio ortodéntico ao redor da juncéo
cemento-esmalte, perfuracdo da coroa ou colagem de dispositivo ortodontico, sendo
essa Ultima a mais utilizada por ser mais conservadora, minimizando possiveis
retracdes. (DAMANTE, 2017)

Toda etapa cirdrgica do tracionamento dos elementos caninos impactados deve
ser estabelecida entre o ortodontista e o cirurgido. A extensdo do procedimento e a
exposicdo do dente impactado para a técnica a ser utilizada pelo ortodontista para o
tracionamento, como a colagem de acessorios ortodonticos, deve ser uma abordagem
conjunta entre ambos, afim de assegurar a colagem do dispositivo no posicionamento
ideal (MARIGO et.al.,2020).

ApGs a intervencao cirurgica e a cicatrizagdo dos tecidos mole, da-se inicio a
fase ortodéntica do tratamento. O tracionamento dos caninos inclusos pode ser feito
através de aparelhos ortodénticos fixos ou em combinacdo com os removiveis. Faz
se importante avaliar o direcionamento da forca de tragéo, evitando que os dentes
vizinhos sofram traumas e reabsor¢cdes. Recomenda ainda que seja obtido o espaco
do canino no arco previamente ao movimento de tracdo e utilizar forca de baixa
intensidade (no maximo 60g) e o0 uso de arcos com rigidez suficiente para ndo sofrer
deflexbes que comprometam o controle dos movimentos (.018” x .025”) (MARQUES,
2018).

A colagem de acessoério para o tracionamento de caninos (catc) tem como
vantagens menor custo bioldgico, por preservar o dente ndo perfurando o esmalte
dentario e consequentemente menor risco de danos pulpares, em contrapartida existe
maior manipulagdo do tecido pericoronario (foliculo pericoronario), risco de novo
procedimento cirdrgico e pouco controle de magnitude de forcas. (CONSOLARO,
2003)

Capellozza et. al mostraram estudo feito sobre protocolos para a perfuracdo do
esmalte foi realizado, para o tracionamento de caninos (PETC), especificamente 0s
caninos superiores, mais comumente impactados. Foram abordadas as vantagens e
desvantagens da PETC em relacdo a colagem de acessorio para o tracionamento de
caninos (CATC), ficou constatado que as vantagens sédo inimeras, principalmente por
diminuir o risco de novo procedimento cirirgico, aumentar a amplitude do movimento
tracionador pela possibilidade de aplicacéo de for¢a no longo eixo do dente, e menor

manipulagéo tecidual.



4 DISCUSSAO

Sabe-se que a transicdo na denticdo mista para a permanente, podem ocorrer
impaccOes dentarias, e essa é uma problematica frequente na prética clinica
ortodéntica. O tratamento de tracionamento e reposicdo dental do canino associa a
correcdo da oclusdo com a harmonia estética e facial, sendo necessario obter todas
as informacgdes possiveis para localizar a posi¢édo dos caninos no sentido de preserva-
los, e se ndo houver outra opcdo além da extracdo, buscar o melhor tratamento
cirdrgico. (MARTINS, 2005)

Para um progndstico favoravel nos tracionamentos ortodénticos alguns fatores
de suma importancia deve ser considerados: a idade do individuo, as condi¢des de
espaco, o posicionamento sagital e transversal do canino retido (coroa e raiz) todos
esses sdo de grande importancia para o prognostico do caso. Quando 0s caninos
estdo localizados por vestibular, duas técnicas cirirgicas podem ser empregadas.
(DAMANTE, 2017)

A duracao do tracionamento € um fator importante para se levar em conta.
Tratamentos prolongados podem gerar mais ansiedade, assim como perda de adesao
e cooperacdo. O estudo realizado por Arriola-Guillén et.al., (2019), investigou os
fatores que afetam o tempo de tratamento de tracionamento de caninos impactados.
Seus resultados mostraram que o tempo médio de tratamento foi de 8 meses, com
variacdo de 4 a 16 meses. Os principais influenciadores a duragdo do tratamento
foram o sexo do paciente (em mulheres em média ha um aumento de 2 meses em
relacdo aos homens), casos com impaccao bilateral (aumento de 2,74 meses em
relacdo a unilateral), casos onde o dente esta posicionado no centro da maxila (2,85
meses), e posicionados préximos a linha média (2,35 meses).

A cirurgia associada a colagem de acessorio e tracionamento ortodéntico para
Maahs e Berthold, é a melhor opcdo de tratamento, e requer uma abordagem
multidisciplinar a ortodontia e a cirurgia. Em relacdo as duas técnicas de exposicao
cirdrgica do canino existem controversias entre os autores. A colagem de braquetes,
ganchos, botdes ou fios diretamente aos caninos impactados vem sendo o
procedimento mais utilizado por apresentar como grande vantagem a necessidade de
menor remocao de tecido 6sseo para a sua realizacdo. Contrariando Cappellette que
optam pela perfuracdo do canino para realizar o tracionamento ortodontico. (SILVA,
2019)



O objetivo do procedimento cirdrgico é remover os tecidos moles e duros para
descobrir uma parte da coroa dental, para haver a colagem do dispositivo para
tracionamento. Atualmente a colagem de dispositivo a coroa do canino é mais utilizada
pois é mais conservadora (Damante et.al.,2017; Marigo et.al.,2020). Uma vez que o
dispositivo foi colado e o procedimento cirdrgico ja foi cicatrizado, da-se inicio a
movimentacdo ortodbntica. Diversas mecanicas foram descritas e mostram a
efetividade no tracionamento de caninos ndo havendo grandes diferencas dos
resultados obtidos por elas. A mecanica a ser escolhida para realizar o tracionamento
deve levar em conta os desejos e a necessidade do paciente, isto €, aquela que
permite a aplicacao da forca de tracao ideal, na direcdo mais favoravel, evitando assim
causar danos aos dentes vizinhos. Para esta movimentacéo, foi recomendada o uso
de forca leve e continua, de até 60g, e a utilizacao de arcos de rigidez suficiente a ndo
sofrer deflexdes que possam comprometer o controle dos movimentos (ALMEIDA
et.al.,2001; CRUZ, 2019; MOUSA et.al., 2022).

ApOs a manobra cirdrgica escolhida pelo profissional inicia-se a fase
ortodontica de tracdo dos caninos que pode ser realizada com dispositivos fixos ou
removiveis. Para Simdo et al. o tracionamento ortoddntico envolve a exposicdo
cirdrgica, o condicionamento acido e a colagem de acessoério ortodontico. A forca de
tracionamento € variavel, porém ndo deve exceder cem gramas. Em razdo do
progndstico, o paciente e/ou responsavel devem estar cientes quanto ao resultado a
ser alcangado no tratamento. Entretanto Bishara utiliza o aparelho fixo para
movimentar o dente exposto justificando um maior controle biomecéanico da forca

utilizada para o movimento extrusivo do canino durante sua tracéo. (SIMAO, 2017)

Nakandakari (2016) ainda afirma que nos casos de canino impactado por
palatino, o cantiléver pode ser uma opcédo de tratamento, sendo que nessa técnica
existe a possibilidade de aplicar os principios biomecéanicos, controlando melhor os
efeitos colaterais gerados pelos aparelhos ortodonticos, respeitando a condicao

periodontal com forgas leves e criando sistema de forgas individuais para cada caso.

Os caninos superiores permanentes tém a maior incidéncia de impactacéo
depois dos terceiros molares, manifestando-se estatisticamente em 2% da populacéo.
Dentro deste contexto & fundamental que o paciente e/ou responsaveis estejam
cientes das vantagens e riscos do tratamento e principalmente o que as impactacdes

dentarias podem causar, como reabsorcao das raizes dos dentes vizinhos, perda do



comprimento do arco, formacéao de cisto dentigero, infec¢des locais, dor reflexa entre
outros. (COSTA, 2013)

O tratamento ortoddntico geralmente inicia-se com o0 preparo dos demais
dentes previamente ao tracionamento, onde € realizado o alinhamento, nivelamento e
abertura de espaco do canino incluso. Durante o tracionamento do canino, a forca é
normalmente direcionada para oclusédo e distal, em um segundo momento a forca é
direcionada para vestibular e posteriormente para extruir o dente. Normalmente é
utilizado o arco de ago como unidade de ancoragem, e uma barra transpalatina como
unidade de ancoragem adicional. Atualmente os mini-implantes dentarios também séo
utilizados como unidade de ancoragem, o que previne efeitos colaterais e permite que
sejam realizadas outras mecéanicas concomitantes ao tracionamento. (Mendes et.al.,
2020; Junior et.al., 2022).



5 CONSIDERACOES FINAIS

O tracionamento dos caninos deve ser realizado sempre que possivel, em
razdo de seu valor morfofuncional e estético, especificamente nos movimentos
funcionais da mandibula de lateralidade; independente da técnica escolhida é
importante uma anamnese detalhada, a avaliacdo clinica e radiografica. Estao
disponiveis para tracionar e alinhar caninos inclusos, os aparelhos ortodénticos fixos
ou removiveis, a utilizacdo de ancoragem na mesma arcada ou na arcada oposta e a
utilizacao de forcas provindas de magnetos associados a placa removivel. Ainda em
alguns casos a utilizacdo de mini-implantes provisérios € necessaria para a

ancoragem dos dentes inclusos.
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