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Tracionamento ortodéntico de canino superior incluso: relato de caso

Orthodontic traction of the upper canine included: case report
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RESUMO

O canino é considerado um dente muito importante na constituicdo da arcada dentéria, tanto
pela sua funcdo como por sua estética, e apresenta alto indice de impactacéo devido ser um dos
ultimos dentes a irromperem na arcada dentaria superior. O diagnéstico é baseado em exames
clinicos, exames complementares, tomografias, avaliando assim a posi¢do dos caninos. Este
trabalho relata um caso clinico de uma paciente com canino superior semi impactado,
diagnosticada aos 18 anos, durante tratamento ortodéntico. O objetivo do presente artigo é
esclarecer aspectos importantes acerca da impaccdo de caninos superiores e ressaltar as
possibilidades do tracionamento ortodéntico utilizando a técnica de tracionamento com elastico
em corrente e arco continuo.
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ABSTRACT

The canine is considered a very important tooth in the constitution of the dental arch, both for
its function and its aesthetics, and presents high impaction index due to being one of the last
teeth to erupt in the upper dental arcade. The diagnosis is based on clinical examinations,
complementary examinations, tomographies, thus evaluating the position of the canines. This
paper reports a clinical case of a patient with impacted upper canine, diagnosed at age 18, during
orthodontic treatment. The aim of the presente article is to clarify important aspects about the
impaction of upper canines and to highlight the possibilities of orthodontic traction using the
traction technique with elastic in chain and continuous arch.

Keywords: orthodontics, orthodontics, corrective, canine impacted.

1 INTRODUCAO

Os dentes seguem uma sequéncia de erupcao favoravel no desenvolvimento da oclusado
normal, mas algum distdrbio desse mecanismo, nesse periodo de transicdo da dentadura mista
para a permanente, pode levar a alteracdes na sequéncia ou mesmo no trajeto de erupcao,
levando a impactacdo de dentes (CAPPELLETTE, 2008). O canino é considerado um dente
muito importante na constituicdo da arcada dentaria, tanto pela sua funcdo como por sua
estética, e apresenta alto indice de impactacdo devido ser um dos Ultimos dentes a irromperem
na arcada dentaria superior (BISHARA et al., 1976).

Os caninos superiores permanentes levam duas vezes mais tempo para completar a sua
erupgéo, pois tém um longo e complexo caminho de erupcao, de seu local de formacéo (lateral
a fossa piriforme) até sua posicdo final, e portanto, tornam-se mais susceptiveis a sofrer
alteracdo na trajetoria de erupcdo desde a odontogénese até o estabelecimento da oclusao
normal (CAPPELLETTE, 2008).

A etiologia da impactacdo dos caninos superiores ndo é totalmente esclarecida. De um
modo em geral as etiologias podem ter causa local ou generalizada. As causas gerais incluem
distarbios enddcrinos, doenca febril e irradiacdo. As causas locais podem ser isoladas ou
combinadas como discrepancias de tamanho dentéario, retencdo prolongada, perda precose,
posicdo anormal do germe dentério, anquilose, neoplasia, dilaceracdo, origem iatrogénica,
causa idiopatica e auséncia do incisivo lateral superior (BECKER et al., 1982).

A prevaléncia de caninos superiores impactados na populacédo € de 1 a 2%, mas também
pode chegar a 3%, além disto sdo mais frequentes por palatina do que por vestibular tendo uma

variacdo de 2:1 a 9:12. A incidéncia é maior no genéro feminino podendo chegar a proporgéo
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de 3:16. A impactacdo é dez vezes maior na maxila do que na mandibula, possuindo uma
tendéncia unilateral, sendo o lado esquerdo mais comumente afetado (PORTO, 2013).

Na literatura existem varias formas para tracionamento de caninos impactados, no
entanto para isso o ortodontista precisa de conhecimento biomecénico adequado para evitar o
minimo de efeitos colaterais (BISHARA, 1992).

O diagndstico é baseado em exames clinicos, por meio de inspe¢do visual, palpacao e
exames complementares, como as periapicais, panoramicas, oclusais, telerradiografias laterais
e frontais e tomografias, avaliando assim a posic¢do dos caninos (TITO, et al., 2008).

O objetivo do presente artigo € esclarecer aspectos importantes acerca da impacgéo de
caninos superiores e ressaltar por meio do relato de caso as possibilidades do tracionamento
ortodéntico utilizando a técnica de aplicacdo de forgca com elastico em cadeia e sobrefio para o

alinhamento do canino.

2 RELATO DE CASO

A paciente Y.O.A., sexo feminino, 18 anos, apresentou-se na clinica de odontologia do
CESMAC, para avaliacdo ortoddntica com queixa da presenca de dois dentes no palato e
presenca de dente deciduo.

No exame clinico intra-bucal, observou-se que a paciente possuia oclusdo classe | de
molar lado direito e esquerdo e classe | de canino lado esquerdo e lado direito indefinida, linha
média superior desviada 2 mm para direita, auséncia do elemento 13 no arco superior (Figura
1), onde por meio de exame clinico (Figura 2) e imagens radiograficas constatou-se a
impactacao do elemento 13 posicionado por palatina, mesioangulado e presenca prolongada do
elemento 53. Ainda no exame clinico, observou-se a presenca de um dente supra numerario,
posicionado por palatina e com aspecto condide, visualizado em exame radiografico em

sobreposicdo ao dente 21 (Figura 3).
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Figura 1 - Fotografias intra-bucais frontal, direita e esquerda.

Fonte: Dados da pesquisa.

Figura 2 - Fotografias intra-bucais oclusais superior e inferior.
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Figura 3 — Telerradiografia de perfil, radiografia panoramica.

Fonte: Dados da pesquisa.

Foi solicitado exodontia do dente deciduo 53 e do dente supra numerario, posicionado
por palatina e com aspecto condide.

A fase seguinte do tratamento consistiu na montagem de aparelho fixo superior e
inferior, com bandagem dos segundos molares superiores e inferiores e colagem de braquetes
nos demais dentes. O nivelamento foi realizado com fios de NiTi e a¢o de sec¢do redonda com
mola aberta para recuperacdo de espago do canino superior semi-impactado, dente 13. Nesta
fase, preparamos 0 arco superior para o tracionamento do canino semi- impactado.

Ainda com os fios de aco de secgdo redonda, foi iniciada a abertura de espaco com
sliding jig e mola aberta para distalizar os dentes 14 a 17 com el&stico ¥ médio, usando todos
os dias por 5 meses e sliding jig para distalizar os dentes 23 a 27 com elastico ¥ médio por 2

meses, apds a abertura de espaco, foi utilizado a mola fechada para manter o mesmo (Figura 4).
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Figura 4 - Fotografias intra-bucais no inicio do tracionamento com elastico em corrente e mola fechada.

2

Fonte: Dados da pesquisa.

Procedeu-se, entdo, a segunda fase do tratamento com a colagem do botéo acessério na
coroa do canino 13. E uma forca foi empregada para comecar a fase do reposicionamento e de
tracionamento ligando um elastico corrente do botdo conectado ao fio de nivelamento
permitindo o movimento inicial de verticaliza¢do do canino.

Com a tentativa de reposicionamento do canino, foi feito um by-pass no arco como
excelente artificio para melhor posicionamento no sentido oclusal, ou seja, agora 0 movimento

é visando a tragdo para seu ideal posicionamento no arco (Figura 5).

Figura 5 — By-pass e continuagéo do tracionamento do canino
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Fonte: Dados da pesquisa.

ApGs 0 mesmo se aproximar do arco, foi removido o bot&o e feito a colagem do braquete
no dente 13 utilizando ataque acido e sistema adesivo a base de resina composta, assim
fotopolimerizando o braquete. A canino 13 entdo foi reposicionado no fio de seccdo redonda
com dobras ideias com seus devidos ajustes, fio de aco retangular 0,18 x 025” com step down

para extruir e melhorar seu posicionamento (Figura 6).

Figura 6 — Fio de aco retangular com step down para extrusdo do canino.

Fonte: Dados da pesquisa.
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O tratamento para o reposicionamento dos caninos permanentes semi impactados foi
realizado com éxito e apds a finalizacdo do caso, 0s caninos mostraram um bom posicionamento

e prognostico favoravel quanto a estabilidade (Figura 7 e 8).

Figura 7 - Fotografia intra-bucal do caso finalizado.

Fonte: Dados da pesquisa.
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Figura 8 - Fotografia intra-bucal oclusais superior e inferior do caso finalizado.
— - b b

nte: aos pequisa.

3 DISCUSSAO

Normalmente, os Ultimos dentes a erupcionar sdo 0s que permanecem inclusos ou semi-
inclusos, como é o caso dos caninos, especialmente com relagcdo aos dentes anteriores e pré-
molares e os 3° molares em relacdo a todos os outros dentes da boca. A incluséo, entre outros
fatores, geralmente ocorre devido a discrepancia de tamanho entre os dentes e arcadas
maxilares, sendo esta a razdo considerada principal causa de retencdo dentaria. (MULICK et
at.,1979)

A erupcdo normal do canino superior acontece por volta dos 11-12 anos. Assim, durante
a denticdo mista por volta dos 8 anos é o0 melhor momento para uma avalia¢do de uma possivel
retencdo destes dentes. Nesta idade, é provavel o reconhecimento precoce de distarbios de
forma nos incisivos laterais ou a sua auséncia, hipoplasia de esmalte, aplasia dos pré-molares e
infra-oclusdo dos molares deciduos, 0 que pode ser indicativos de retencdo dos caninos
(MATSUI et al., 2007).

A impaccao por palatino apresenta uma frequéncia maior do que por vestibular, 85% e
15% respectivamente, além da impaccdo unilateral ser mais comum do que a bilateral
(KUFTINEC et al., 1995).
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A literatura descreve vérias opgOes para o tratamento dos caninos superiores
impactados. Esses procedimentos podem ser desde o conservador até procedimentos cirirgicos
com posterior tracionamento. (BISHARA, 1992). Na paciente deste relato de caso foi optado
um tratamento mais conservador para o tracionamento, extraindo apenas canino deciduo.

O ortodontista que preocupa-se em realizar o maximo esforco com o intuito de
posicionar o canino no arco dentario, pois este contribui fundamentalmente para a estética e é
um dente chave para a funcéo do sistema estomatognatico, portanto para isto, ele conta com a
interacdo de outras areas da odontologia, como a radiologia, a cirurgia e a periodontia
(CAPPELLETTE, 2008).

O cirurgido-dentista pode utilizar trés métodos relativamente simples para avaliar tanto
a presenca quanto a posi¢do dos caninos superiores utilizando: a inspecao visual, a palpacgéo e
analise imaginoldgica (radiografias e tomografias computadorizadas).

A inspecdo visual consiste em avaliar se a saliéncia da coroa do canino superior
permanente ndo-irrompido esta presente na mucosa distal a raiz do incisivo lateral adjacentel19.
Pode-se também observar se ha retencdo prolongada dos caninos deciduos, atraso na erupcéao
dos caninos permanentes, inclinacdo exagerada da coroa do incisivo lateral para distal e
assimetria na esfoliacdo e erupcdo entre os caninos permanentes direito e esquerdo
(RICHARDSON et al., 2000). Outro fator que deve ser avaliado, uma vez que pode influenciar
no prognostico do tratamento interceptativo, € o grau de apinhamento, tendo em vista que, se
este for de moderado a severo, sera necessario obter espaco para erupc¢ao do canino permanente
(POWER, et al., 2003)

A palpacdo da mucosa, tanto por vestibular quanto por palatino, a fim de avaliar a
presenca, a posic¢do e a simetria das coroas dos caninos permanentes superiores, deve ser feita,
de forma simultéanea, com o auxilio dos dedos indicadores (RICHARDSON et al., 2000).

A radiologia participa do tratamento de impaccéo do canino permanente, pois 0s exames
radiograficos sdo necessarios para o diagnostico e localizacdo dos caninos superiores retidos
(CAPPELLETTE, 2008).

Apesar das tomadas radiograficas convencionais proporcionarem um diagnostico
satisfatorio em relacdo ao posicionamento do canino permanente superior em duas dimensdes,
estas ndo fornecem informacgdes da presenca de reabsorcOes, tanto por palatino quanto por
vestibular, na raiz do incisivo lateral adjacente. Sendo assim, as tomografias computadorizadas
permitem uma avaliacdo mais precisa da presenca de reabsorcGes radiculares, principalmente

no inicio, bem como do posicionamento tridimensional do canino permanente superior,
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constituindo um recurso diagnostico que, se utilizado corretamente, proporcionara maior
seguranca, comodidade e agilidade no tratamento interceptativo (RICHARDSON et al., 2000).

Até os 10 anos de idade espera-se que 0s caninos erupcionem, se eles sao palpaveis por
vestibular nesta idade, mesmo com falta de espaco no arco dentario. Portanto, nesta época ndo
¢ recomendado nenhuma intervencdo, somente observacdo clinica (NASCIMENTO;
GOUVEIA; COUTO, 2016). Nas criancas com mais de 10 anos na existéncia de sinais clinicos
com probabilidade de retencdo canina é recomendado investigacdo radiografica. Os caninos
retidos por palato podem se beneficiar de tratamento interceptivo precoce. A exodontia precoce
do canino deciduo ¢ o tratamento de escolha para pacientes na faixa etaria de 10-13 anos para
a normalizacdo da trajetdria de erupcdo, desde que haja condicdo favoravel de espaco para o
canino (ANDRADE JUNIOR; PRADO; ROSSI, 2013).

Apds os 13 anos o plano de tratamento sera o tracionamento ortodéntico ou a exodontia
do canino permanente, dependendo do grau de deslocamento. O tracionamento é melhor
indicado nos casos de rizogénese incompleta, caninos posicionados favoravelmente em relacéo
aos dentes adjacentes e posicionamento mais proximo ao processo alveolar. No estudo para a
orientacdo do tratamento deve-se observar a posicdo do dente retido em relacdo aos dentes
adjacentes, a angulacdo de seu longo eixo, sua altura no rebordo alveolar, a presenca de
dilaceragéo radicular e possivel presenca de anquilose (ANDRADE JUNIOR; PRADO; ROSSI,
2013; SANTOS PINTO et al., 2011).

Antes da exposi¢do cirurgica, o tratamento ortoddntico deve ser iniciado com 0s
seguintes objetivos: 1) Conseguir espaco suficiente no arco dentario para acomodar o canino
permanente. 2) Nivelar e alinhar os dentes até que um fio rigido possa ser colocado para evitar
efeitos adversos produzidos pela forca de tragdo como a intrusdo de dentes adjacentes,
constriccdo do arco ou alteracdo do plano oclusal, que comprometerdo o controle dos
movimentos. (CAPPELLETTE, 2008).

4 CONSIDERAQ@ES FINAIS

O tratamento das maloclusGes associadas as anomalias dentarias constitui um grande
interesse para os ortodontistas. A ortodontia tem se tomado cada dia mais eficiente na resolucéo
de muitos problemas que ha alguns anos atras ndo eram tratados. O sucesso do tratamento de
caninos impactados comeca com o diagnodstico realizado pelo clinico geral, que tem a
responsabilidade de orientar o paciente e encaminhar para o especialista no momento adequado

do tratamento. O caminho do diagnéstico ao plano de tratamento sé ficara mais claro a partir
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das abordagens clinicas que deverdo ser feitas em niveis mais avancados da formacdo do
profissional.
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