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Exérese de canino inferior impactado com localizacéo ectépica

Exeresis of impacted lower canine in an ectopic location
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RESUMO

A ocorréncia de caninos mandibulares impactados ¢ um fenémeno bastante incomum,
existindo apenas 127 casos na literatura. Esta condi¢cdo acomete mais frequentemente o
género feminino e envolve, principalmente, o lado direito. Os exames de imagem sdo
necessarios para auxiliar no diagndstico e planejamento do tratamento. As opcles de
tratamento compreendem: transplante autdégeno, exérese do canino impactado ou
tracionamento ortodontico. O objetivo do presente trabalho foi relatar um caso de canino
transmigrado e em posicdo ectopica tratado atraves da exodontia. Paciente E.B.B., 18
anos, género masculino, foi atendido na clinica de Cirurgia Bucomaxilofacial da
Universidade Federal de Pernambuco. Ao exame clinico inicial, observou-se a auséncia
do elemento dentario 33, que segundo o paciente ndo erupcionou. A hipétese de
diagndstico foi de impactacéo de canino inferior. O tratamento instituido para o caso foi
a remocao cirdrgica do elemento impactado, uma vez que o tracionamento ortodontico
foi descartado pelo paciente. O ato operatdrio foi realizado em ambiente ambulatorial sob
anestesia local. Assim, optou-se pelo tratamento cirargico pela viabilidade econdmica,
menor tempo de tratamento e bom progndstico. O caso deste trabalho foi conduzido
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adequadamente, visto suas caracteristicas condizerem com o tipo de tratamento indicado
nas literaturas de referéncia.

Palavras-chave: Dente Impactado, Cirurgia Bucal, Dente Canino, Erupcdo Ectdpica de
Dente, Osteotomia.

ABSTRACT

The occurrence of impacted lower canines is a very uncommon phenomenon with only
127 cases in the literature. This condition most often affects the female gender and mainly
involves the right side. Imaging tests are needed to aid in diagnosis and treatment
planning. Treatment options include autogenous transplantation, impacted canine
excision or orthodontic traction. The aim of the present study was to report a case of a
transmigrated canine in an ectopic position treated through extraction. Patient E.B.B., 18
years old, male, was seen at the Oral and Maxillofacial Surgery Clinic of the Federal
University of Pernambuco. At the initial clinical examination, the absence of the dental
element 33 was observed, which, according to the patient, did not erupt. The diagnostic
hypothesis was impaction of the lower canine. The treatment instituted for the case was
surgical removal of the impacted element since orthodontic traction was discarded by the
patient. The surgical procedure was performed in an outpatient setting under local
anesthesia. Thus, surgical treatment was chosen due to its economic feasibility, shorter
treatment time and good prognosis. The case of this study was properly conducted, as its
characteristics match the type of treatment indicated in the reference literature.

Keywords: Impacted Tooth, Oral Surgery, Canine Tooth, Ectopic Tooth Eruption,
Osteotomy.

1 INTRODUCAO

A presenca de um dente impactado é compreendido como 0 insucesso em se
posicionar de forma correta e harménica na arcada dentéria, estando situado parcialmente
ou totalmente no interior do osso alveolar®.

Essa impactacdo dentaria pode promover o surgimento de lesdes no 6rgéao
dentario, comprometer o estado de salde do paciente e comprometer os dentes adjacentes
através de leses primarias ou reabsorcdes radiculares externas?.

Os caninos maxilares e mandibulares, quando presentes na denti¢do humana, sao
importantes tanto do ponto de vista estético quanto funcional, pois exercem a funcéo de
estabelecer a harmonia oclusal, sendo indispensaveis para movimentos de lateralidade.
Apesar de o canino maxilar frequentemente estar mal posicionado ou incluso devido a
multiplos fatores, tais como o crescimento craniofacial, a cronologia de erupcao dentaria
e a morfologia humana, a falha do irrompimento de canino mandibular é pouco comum.
A ocorréncia de caninos impactados na mandibula é um fenémeno bastante incomum,

sendo relatado na literatura apenas 127 casos®*>%,
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Diversos autores como Roher (1929), Thilander (1973) e Buyukkurt (2007)
encontraram frequéncias semelhantes no surgimento das impactacbes dos caninos
inferiores, com sua frequéncia variando entre 0,02% a 0,33%, sendo 0 género feminino e
o lado direito mais acometidos®’?,

O mau posicionamento dos caninos pode ser denominado de transmigracdo ou
migracdo preé-eruptiva, sendo definida como a disposicdo ndo habitual do dente,
principalmente quando préximo a linha média®®.

Os caninos sdo considerados transmigrados quando o seu caminho de erupcao é
alterado e o direcionamento eruptivo € deslocado para o lado oposto da mandibula com,
pelo menos, metade do comprimento da coroa dentaria atravessada a linha média®®.

Os critérios para a caracterizacdo da transmigracdo dos caninos inferiores,
segundo Mupparapu (2002), pode ser dado através dos seguintes atributos: inclinacéo do
longo eixo do canino, relagdes do canino (em particular a relacdo entre coroa e linha
média), dentes adjacentes e canino erupcionado contralateral. A partir dessas
caracteristicas, o autor subdividiu em 05 (cinco) tipos particulares: tipo 1 - posi¢do mésio-
angular através da linha media da mandibula, estando vestibular ou lingual ao dente
anterior e a porcdo da coroa cruzando a linha média; tipo 2: canino posicionado
horizontalmente e proximo a base da mandibula e abaixo dos dentes incisivos; tipo 3:
Canino erupcionando mesial ou distal ao canino oposto; tipo 4: Canino impactado
horizontalmente préximo a base da mandibula abaixo dos &pices dos pré-molares
inferiores contralaterais; tipo 5: Canino posicionado verticalmente na linha média, em
que o longo eixo do dente cruza a linha média. A frequéncia de impactacédo € de 33% para
o tipo 1, 33% para o tipo 5 e 11% para cada um dos tipos subsequentes (tipo 2, 3 e 4)8.

Segundo Mupparapu (2002)8 a transmigrac&o do canino inferior ¢ Ginica e ndo esta
envolvida em deslocamentos ou mau posicionamento de outros dentes.

Os caninos transmigrados ocorrem devido a condi¢cdes ambientais, sistémicas ou
locais, possuindo variadas combinacdes etioldgicas. Existem diversos constituintes para
a impactacdo dos caninos, porém as mais comuns sdo 0 mau posicionamento do germe
dentério, perca precoce do canino deciduo, traumas locais, longo percurso de erupcao,
comprimento anormal da coroa, tumores odontogénicos, odontomas, fatores hereditarios
e disturbios endécrinos1°.

Os exames de imagem séo necessarios para auxiliar no diagnostico, localizacéo e
planejamento dos casos. A radiografia convencional vem sendo menos utilizada como o

tnico exame de imagem auxiliador devido ao advento da tomografia computadorizada’**.
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Diversas opcdes de tratamento para os caninos inferiores transmigrados sédo propostas,
como o transplante autdégeno, exérese do canino impactado, tracionamento ortodéntico
com ou sem exposi¢do cirdrgica’ 111213,

O objetivo do presente trabalho é relatar um caso de canino transmigrado e em

posicao ectopica tratado atraves da exodontia.

2 RELATO DE CASO

Paciente E.B.B., 18 anos de idade, sexo masculino, em concordancia com um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), foi atendido na clinica de Cirurgia
Bucomaxilofacial do curso de Odontologia da Universidade Federal de Pernambuco. A
anamnese, o paciente negou alergias ou comorbidades prévias. Ao exame clinico inicial,
observou-se a auséncia do elemento dentério 33, que segundo o paciente ndo erupcionou.

A hipoétese de diagnodstico foi de impactacdo de canino inferior. Para fins de
confirmacao de diagndstico, foi solicitada a tomografia computadorizada, a partir da qual
foi possivel obter a identificagdo do elemento 33 impactado com localizagdo ectopica,
que se encontrava por vestibular da regido do canino do lado esquerdo até o segundo
incisivo inferior direito, onde se localizava sua coroa. O elemento foi identificado
proximo a basilar mandibular e cruzando a linha média. Através de reconstrugdes
parassagitais, localizou-se o elemento em posicao vestibular em relacdo aos apices dos
incisivos. Foi possivel perceber, também, a presenca de abaulamento da cortical
vestibular da mandibula causada pelo elemento dentario 33 através de reconstrugado axial.
Notou-se, também, que o elemento dentario impactado ja possui formagdo radicular

completa, nao tendo mais forca eruptiva mesmo na presenca de espaco.

Figura 1. Reconstrucdo Panordmica demonstra a impactacdo do elemento 33. Observa-se sua localizagdo

préximo a basilar e cruzando a linha média.
S~ W
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Figura 2. ReconstrucOes parassagitais - Localizacdo vestibular em relagdo aos apices dos incisivos
inferiores.

Figura 3. Reconstrucdo Axial - Dente 33 localizado préximo a basilar da mandibula e causando
abaulamento da cortical vestibular.

O tratamento instituido, junto ao paciente, para o caso foi a remogao cirtrgica do
elemento impactado, uma vez que o tracionamento ortodontico foi descartado pelo
paciente.

O ato operatorio objetivou a exodontia do elemento dentério, sendo realizado em
ambiente ambulatorial sob anestesia local. Primeiramente, foi feita a antissepsia extraoral
da pele do paciente com iodopovidona e intraoral com clorexidina 0,12% através de
bochecho por 1 minuto, aplica¢do de anestésico topico e foi realizada a anestesia do nervo
mentoniano dos dois lados, a fim de bloquear a sensa¢do da dor e promover a realizagdo

de um retalho cirurgico intraoral na regido mentual. Logo apés a incisdo e descolamento
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do periosteo, realizou-se a osteotomia com broca carbide tronco-conica N° 700 acoplada
a alta rotacdo sob intensa irrigacdo com solugdo fisiologica estéril, circulando todo o
elemento e deixando o mesmo exposto e proprio para a acomodac¢ao da alavanca de Seldin
angulada e retirada do elemento por um movimento em torno do proprio eixo. Procedeu-
se com a limagem da regido a fim de remover espiculas Osseas e regularizagdo os bordos
0sseos, além de irrigagdo com soro fisiologico estéril. Por ultimo, foi realizada a sintese

dos tecidos com o uso do fio cirargico Nylon N°05, o qual se manteve por 7 dias.

Figura 4. Bloqueio anestésico bilateral do nervo mentoniano esquerdo

Figura 5. Blogueio anestésico bilateral do nervo mentoniano direito.

Figura 6. Exposi¢do do campo operatorio
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Figura 7. Incisdo em mucosa inserida e descolamento do mucoperiosteo da regido mentual.

Figura 8. Osteomia com Broca carbide tronco-conica N° 700.
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Figura 10. Aspecto da loja dssea apos toilet

Figura 11. Canino impactado ao lado da alavanca reta Seldin.

Ao término da cirurgia, o paciente foi orientado quanto aos cuidados pos-
operatdrios usuais. A prescricdo medicamentosa envolveu o uso de analgésico e anti-

inflamatorio por trés dias.

3 DISCUSSAO

A ocorréncia da impactacdo dos caninos permanentes, na arcada superior, €
bastante comum. Um fato que explica essa ocorréncia € o canino ser um dos ultimos
dentes a serem erupcionados na arcada dentdria permanente. Outro ponto a ser ressaltado
¢ que a simples falta de espaco e a negligéncia no acompanhamento do crescimento 6sseo
e dentdrio da crianga pode levar de uma instalacao de aparelhos ortodonticos a uma

extracdo de um dente permanente®!°.
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A impactacdo dos caninos inferiores frequentemente ¢ assintomatica. Entretanto,
alguns sinais podem ser verificados, como o atraso na irrup¢do de um ou mais caninos,
apos os 14 anos de idade; retengdo prolongada de caninos deciduos; abaulamento do
tecido por vestibular ou lingual e migragao distal dos incisivos laterais com ou sem desvio
da linha média*!°.

O relato de caso apresentado converge com os estudos de Buyukkurt e
colaboradores (2007)” o qual diz que a maior prevaléncia dos casos de impacta¢do dos
caninos na regido da mandibula ocorre do lado direito. O caso estudado estd em
concordancia com os autores®® pois o sexo feminino estd como o mais comum, nio
totalizando o quantitativo de casos.

Os exames de imagem s30 necessarios para auxiliar no diagnostico, localizagdo e
planejamento dos casos. A radiografia panoramica possui uma 6tima indicagdo para
exame de acompanhamento, pois denota um bom campo visual e uma boa predigdo acerca
da erup¢do dentéria, no entanto dispde um limitante sobre a dimensao vestibulo-lingual
no tocante as impactacdes, demonstrando escolha limitada. As radiografias extrabucais
como panoramica, cefalométrica lateral, postero-anterior de mandibula, bem como
radiografias intraorais periapicais, oclusais e a utilizacdo da técnica de Clark, para
visualizacdo no sentido vestibulo-lingual, se fardo tteis em alguns casos como imagem
auxiliar de diagnostico. Ademais, vem ganhando cada vez mais espago a tomografia
computadorizada de feixe conico, método radiografico que proporciona mais acuracia e
exatiddo nos métodos de localizacdo, sendo considerado padrdo ouro para a observagao
da relacdo e posi¢do dos elementos dentarios’-!*14,

O presente caso também corrobora com as afirmagdes de Mupparapu (2002)%, que
indicou em seu estudo, critérios para a padronizacdo da transmigragdo dos caninos
inferiores, sendo o mais prevalente o tipo 1 (inclinagdo mésio-angular posicionado através
da linha média e em posicdo vestibular).

Diversas op¢des de tratamento para os caninos inferiores transmigrados sao
propostas, como o transplante autdégeno, exérese do canino impactado, tracionamento
ortodontico com ou sem exposi¢do cirrgica’>!1+1%13,

O transplante autdgeno, conceito empregado quando ocorre a movimentacao
cirtirgica do dente (vital ou tratado endodonticamente) do local original em que se
encontrava para uma outra cavidade, sendo dependente de fatores como rizogénese

incompleta, idade do paciente e grau de inclusdo®, foi desconsiderado como medida

terapéutica, uma vez que o caso abordado observou-se rizogénese completa no canino em
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questdo. Além disso, o tracionamento ortodontico foi desconsiderado por conta da
proximidade do canino impactado com os apices dentarios dos incisivos inferiores, 0s
quais poderiam sofrer injirias durante o processo de tracionamento. Esse tltimo ponto
reportado desperta o fato de que a distdncia somada com a densidade dssea no local
tornasse inviavel a medida ortodontica. Portando, optou-se pela exodontia concordando

com Auluck (2006)!! e Candeiro (2011)*.

4 CONCLUSOES

Ap0ls anamnese, exames fisicos e radiograficos um tratamento compreensivo foi
desenvolvido e debatido junto aos responsaveis demonstrando as opcOes e alternativas,
sendo elas: nenhum tratamento, nenhum tratamento com apenas acompanhamento
clinico-radiografico, remoc¢édo cirdrgica do canino impactado, exposi¢do cirdrgica e
tracionamento ortodéntico. Acabou-se optando pela opc¢do cirdrgica pela viabilidade
econémica, menor tempo de tratamento e bom prognoéstico. Desse modo a ndo erupgéo
de um canino incluso na mandibula deve sempre ser investigada, de modo que as imagens
radiograficas sdo o primeiro passo para o diagnostico dessa possivel impactacao.

O caso deste trabalho foi conduzido de maneira adequada, visto suas

caracteristicas condizerem com o tipo de tratamento indicado nas literaturas de referéncia.
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