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RESUMO

A abordagem do estudo de caninos inclusos tem grande relevancia na Ortodontia,
considerada a grande preocupacdo em tracionar ortodonticamente o canino retido, pela
importancia estratégica desse dente no arco dentario. Quanto mais cedo for o diagnostico
dos distdrbios de erupcdo, melhor para evitar a severidade dos danos decorrentes da
retencdo do canino. Neste trabalho foi descrito o relato de caso clinico de um paciente
jovem com retencdo prolongada do canino deciduo inferior esquerdo (dente 73) e canino
inferior esquerdo permanente incluso (dente 33), seu diagndstico foi realizado através de
exames clinicos e radiograficos. O plano de tratamento estabelecido foi remoc¢édo do canino
inferior esquerdo deciduo e extracdo ectopica do canino inferior esquerdo permanente
incluso. Tendo como objetivo mostrar, por meio de um caso clinico e da revisao de
literatura o tratamento ortoddntico, com extracdo atipica de canino incluso, quando sua
posicdo ndo esta favoravel para tracionamento, bem como demonstrar as alteracdes faciais
e oclusais provenientes deste planejamento ortodéntico, sendo a guia canino executado

pelo primeiro pré-molar inferior esquerdo.

Palavras-chave: Tratamento ortoddntico. Dente incluso. Sobremordida.

ABSTRACT

The approach of the study of canines included has great relevance in Orthodontics,
considered the great concern in orthodontically trapping the retained canine, due to the
strategic importance of this tooth in the dental arch. The earlier the diagnosis of rash
disorders, the better to avoid the severity of damage from canine retention. In this paper,
the clinical case report of a young patient with prolonged retention of the left lower
deciduous canine (tooth 73) and permanent left lower canine (tooth 33) was described. The
diagnosis was made through clinical and radiographic examinations. The established
treatment plan was removal of the left lower canine deciduous and ectopic extraction of the
left lower canine permanent even. The objective of this study was to show, through a
clinical case and literature review, orthodontic treatment, with atypical extraction of canine

included, when its position is not favorable for traction, as well as to demonstrate the facial
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and occlusal changes coming from this orthodontic planning, being The canine guide

performed by the lower left first premolar.

Keywords: Orthodontic treatment; Tooth even. Overbite.
INTRODUCAO

A erupcdo dentaria € um dos processos fisioldgicos que se realiza com uma
precisdo impecavel em quase todos os seres humanos. Os dentes deciduos e permanentes
se formam no interior dos 0ssos maxilares e, num certo espaco de tempo, vao irrompendo
numa sequéncia estabelecida pela natureza, para cumprir uma das suas principais funcoes:
a mastigacdo’. Entretanto, em algumas ocasides este mecanismo falha ou se interrompe e
se verifica, nos jovens que buscam o tratamento ortoddntico, a auséncia de um ou mais
dentes em seus arcos dentarios, geralmente os caninos superiores, e que sdo confirmados,
posteriormente, por meio dos exames radiograficos®.

Definem-se dentes impactados, aqueles que, uma vez chegada a época normal em
que deveria irromper atingir a sua posicao na arcada dentro da cronologia esperada, ficam
retidos parcial ou totalmente no interior do osso. Dentre os dentes mais acometidos por
essa anomalia, encontram-se os terceiros molares e os caninos permanentes®. A abordagem
do estudo de caninos inclusos tem grande relevancia na Ortodontia, considerada a grande
preocupacdo em tracionar ortodonticamente o canino retido, pela importancia estratégica
desse dente no arco dentério®. S3o elementos de protecdo do sistema estomatognatico, além
de estabelecerem uma oclusdo dindmica balanceada, manutencdo da forma e funcéo da
denticdo, estética e harmonia facial®.

Os caninos podem estar em posicdes variadas de retencdo, como vertical, horizontal
e, muito raramente, invertidos’. Os caninos superiores e inferiores representam um papel
importante na aparéncia facial, estética dental, desenvolvimento do arco dental e ocluséo
funcional®. O canino superior tem o periodo de desenvolvimento mais longo, as areas mais
profundas de desenvolvimento e um caminho mais dificil para chegar a sua posicao
oclusal9. Por esta razdo a inclusdo do canino superior é mais frequente, sobre todo o
maxilar, com uma incidéncia de 0,2 a 3,6%.

A etiologia da retencdo de caninos ainda permanece obscura, envolvendo fatores
gerais e locais, embora alguns autores tentem atribuir o fenémeno da retencdo ha algumas

causas como: anomalia no germe do canino permanente, presenca de alteragGes patoldgicas
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na regido, perda prematura ou tardia de dente deciduo, comprimento de arco desfavoravel,
comprimento da coroa, dilaceracéo radicular e anquilose®*.

O diagndstico dos dentes ectopicos segue-se através de exame criterioso no qual o
profissional pode avaliar tanto a presenca quanto a posi¢cdo dos caninos utilizando trés
métodos relativamente simples: a inspecdo visual, a palpacdo e anélise imagiolégica™®®.
Quanto mais cedo for o diagnostico dos disturbios de erupcdo, melhor para evitar a
severidade dos danos decorrentes da reten¢do do canino.

O diagnostico de canino retido é feito geralmente através de exames clinicos e
radiogréaficos de rotina ou através de investigacdes de queixas diversas como dor. O exame
radiografico é imprescindivel na elaboracdo do diagndstico, pois comprova a presenca do
canino em questdo e o localiza dentro do osso maxilar no sentido vestibulo-lingual,
cervico-oclusal e mésio-distal. Também o relaciona com as estruturas e dentes adjacentes.
Ainda no exame radiografico devem ser diagnosticados 0s aspectos inerentes ao canino,
como formagéo e morfologia radicular, presenca de lesdes, como cistos ou outros®.

Para sua correta localizagdo sdo necessarias, no minimo, duas incidéncias
radiograficas em diferentes posicdes, podendo ser empregadas radiografias panoramicas,
oclusal ou periapical®®. Os métodos por imagem mais utilizados sdo: radiografias
periapicais (técnica de Clark), radiografia oclusal, panoramica, telerradiografia, e
tomografia computadorizada; cada uma com sua indicagdo™. E necessario que seja
realizado detalhado exame clinico e radiografico, pois o correto diagnéstico das causas de
impacgdo e a localizagdo do canino retido sdo fatores determinantes para a escolha e
sucesso do tratamento proposto™®.

O sucesso no tratamento pode ser influenciado por fatores como o protocolo de
tratamento, a severidade da méa oclusdo, a maturacao esquelética do paciente e seu grau de
colabora¢do com o tratamento, como por exemplo, manter uma higiene bucal adequada,
ndo quebrar ou danificar os acessorios ortodénticos ou simplesmente, comparecer
regularmente as consultas'’. Diante de qualquer mé ocluséo, e principalmente de um caso
limitrofe, é necessario avaliar as caracteristicas dentarias, faciais e esqueléticas do paciente
para se ter um correto diagnéstico e eficiente plano de tratamento®”.

Desta forma, o presente trabalho objetiva mostrar, por meio de um caso clinico e da

revisdo de literatura o tratamento ortodéntico, com extracdo atipica de canino incluso,
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quando sua posicdo ndo esta favordvel para tracionamento, bem como demonstrar as

alteracdes facias e oclusais provenientes deste planejamento ortoddntico.

HISTORICO INICIAL DO CASO CLINICO

O caso clinico refere-se a uma crianca leucoderma, 8 anos e 5 meses de idade, que
iniciou tratamento ortodontico pela primeira vez na Clinica Odontoldgica de outra
instituicdo, porém com o mesmo profissional, autor do presente trabalho. Neste primeiro
momento, a queixa principal do responsavel foi “Arranquei os dentes da frente do meu
filho ha algum tempo e os dentes permanentes ndo nasceram ate agora”.

No exame fisico facial, observou: desproporcdo dos tercos faciais, a ssimetria na
largura da base do nariz, largura da boca assimétrica, distancia entre as pupilas
desproporcionais, exposi¢do dos dentes superiores e inferiores ao sorrir, bom selamento
labial, perfil convexo (Figura 1). No exame clinico intrabucal, apresentava denticdo mista,
carie nos dentes 54, 52, 62, 65, 84 e 85, molar classe | de Angle, canino classe Il (meia
classe 1), sobremordida, curva de spee inferior acentuada, apresentava possivel retencdo
prolongada dos incisivos centrais superiores (dentes 11 e 21), que foi confirmada
posteriormente com exame radiografico, apinhamento nos dentes 31, 32, 41 e 42, palato

atrésico e higiene oral deficiente (Figura 1).

4

A - Fotografia frontal. B - Fotografia frontal sorrindo. C - Fotografia de perfil.
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D - Fotografia intrabucal.

E - Fotografia intrabucal lado direito.  F - Fotografia intrabucal lado esquerdo.

G - Fotografia oclusal superior sem aparelho. H - Fotografia oclusal inferior sem aparelho.
Figura 1 — Fotografias extra bucais e intraorais.

Apds exame clinico foi solicitado os seguintes exames complementares: radiografia
panorémica, radiografia periapical dos dentes anteriores superiores, Fotografias extra orais
e intrabucais. O paciente foi encaminhado para a odontopediatra para adequacdo do meio

bucal e posteriormente iniciar o tratamento ortopédico/ortoddntico (Figura 2).
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A - Radiografia panoramica. B - Radiografia periapical.
Figura 2 — Radiografia oclusal e radiografia periapical.
Durante avaliacdo da radiografia panoramica observou-se que o0 paciente
necessitava de expansdo dos arcos superiores e inferiores, realizando assim a confecgéo de

placa expansora superior e inferior (Figura 3).

A - Placa expansora superior. B - Placa expansora inferior.
Figura 3 — Placa expansora superior e inferior.

Ao instalar a placa expansora superior e inferior para o paciente, a mae foi
orientada a realizar ativagdo de Y2 de volta a cada 7 dias. No entanto, a mée afirmou que
ndo se lembrava de ativar os aparelhos. Associado a isto, 0 paciente ndo colaborou com o
uso das placas expansoras, e ainda quebrou o aparelho inferior duas vezes. Como nao
houve colaboracdo, a mée decidiu ndo dar continuidade ao tratamento, relatou que a
despesa estava alta e ndo observava resultado, uma vez que seu filho ndo usava o aparelho,
assim, ela iria esperar o paciente ter mais idade e entender a necessidade do tratamento
(Figura 4).
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B — Fot.intrabucal direito com aparelho. C- Fot. intrabucal lado esquerdo com aparelho.

D - Oclusal superior com aparelho. E - Oclusal inferior com aparelho.
Figura 4 — Instalacéo da placa expansora.

Quando o paciente apresentou 11 anos de idade a mae procurou atendimento
ortodéntico em uma clinica particular. O aparelho indicado pela profissional foi placa
expansora superior e inferior, o tempo de tratamento relatado pelo pai do paciente foi de 2
anos.

A profissional que tratava do paciente mudou de cidade, e o pai procurou a
Faculdade de Ciéncias do Tocantins (FACIT), para dar continuidade o tratamento do seu
filho, apresentando na consulta inicial a documentacao ortodontica feita ha 6 meses.
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Durante anamnese foram colhidas as seguintes informacdes: paciente braquifacial,
com 13 anos e 04 meses de idade, apresentava boas condi¢cdes de saude geral e saude
bucal, sem histérico de doencas graves ou cronicas na familia, denticdo mista, historico
moderado de doenca cérie e restauracdes, retencdo prolongada do dente 73, sobremordida,
boa forma dos arcos superiores e inferiores, apinhamento nos dentes anteriores superiores e
inferiores, giroversdo de alguns elementos, curva de spee superior e inferior acentuada,
higiene oral deficiente. A queixa principal foi: “O formato dos meus dentes me
incomodam”. O paciente relatou que durante os 2 (dois) ano que deveria ter usado a placa

expansora, ndo usou corretamente.

DIAGNOSTICO

Foi observado que o paciente apresentava caracteristicas de ma oclusdo classe |
associado com problemas verticais, desproporcdo dos tercos faciais, leve assimetria facial
frontal, assimetria na largura da base do nariz, largura da boca assimétrica, distancia entre
as pupilas desproporcionais, exposicdo dos incisivos superiores ao sorrir, corredor bucal
adequado, bom selamento labial, dicgdo normal, perfil convexo (Figura 5).

No exame clinico intrabucal constatou-se dentadura mista (retencdo prolongada do
dente 73), relacdo de molares em classe | de Angle, canino também em classe I,
sobremordida, trespasse vertical de6mm, trespasse horizontal de 4 mm, linha média
inferior desviada para esquerda, boa forma dos arcos superiores e inferiores, apinhamento
nos dentes 11, 21, 31, 32, 41, 42 e 43,giroversdo dos dentes 14, 15, 24, 25, 34 e 35, curva

de spee superior e inferior acentuada, higiene oral deficiente (Figura 5).

A - Fotografia frontal. B - Fotografia frontal sorrindo.  C - Fotografia de perfil.
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G - Oclusal superior sem aparelho. H - Oclusal inferior sem aparelho.
Figura 5 — Fotografias extrabucais e intra orais.
Foi solicitadoa radiografia panoramica, tomada radiografia periapical completa,
radiografia oclusal e telerradiografia. Radiograficamente verificou-se presenca dos dentes
18, 17,27, 28, 33, 37, 38 e 48 inclusos (Figura 6).

A - Radiografia panoramica inicial.
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B - Radiografia oclusal.
Figura 6 — Radiografia panoramica, periapical e oclusal.

Na avaliacdo radiografica cefalométrica de perfil por meio da anélise da USP foi
observado o padrdo esquelético de classe I, com ANB igual a 3° (SNA=87° e SNB=84°), o
padrdo de esqueleto cefalico vertical, sentido horario. Além disso, foi constatada a
vestibularizacdo acentuada dos incisivos superiores e inferiores (1.NA=30°), (1.NB =25°)

(Figura 7). Conforme medidas descritas no quadro 1.

A - Telerradiografia inicial
Figura 7 — Telerradiografia inicial.
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Objetivos do Tratamento

1 Alinhamento e nivelamento dentario;

[ Corregdo da sobremordida;

[J Adequar o perfil do paciente; €,

[0 Propiciar oclusdo satisfatoria, cujas consequéncias serdo a melhora da
mastigacdo, estética agradavel, o que permite que o paciente tenha autoestima confiante e
melhora da qualidade de vida.

Plano de Tratamento

O plano de tratamento foi elaborado com base na avaliacdo clinica e radiogréfica do
paciente. Apos avaliacdo minuciosa dos exames foi decidido a extracdo do canino inferior
esquerdo incluso (dente 33) e canino inferior esquerdo deciduo (dente 73); alinhamento e
nivelamento superior e inferior com fios de niquel titanio (NiTi), extrusdo dos dentes
posteriores, intruséo dos dentes anteriores, vestibularizacdo dos dentes anteriores inferiores
para correcdo da sobremordida. Com a extragdo do dente 33 a guia canino sera executada
pelo dente 34. A informacao foi passada aos pais do paciente, que entenderam e aceitaram

o0 plano de tratamento proposto.

Sequéncia Clinica e Evolucéo do Tratamento

O tratamento iniciou-se com a bandagem dos primeiros molares superiores
utilizando tubo ortoddntico prescricdo Roth simples nas bandas e colagem direta superior
dos braquetes e solicitadas as extraces dos dentes 73 (canino deciduo com retencao

prolongada) e 33 (canino permanente incluso) (Figura 8).

Figura 8 — Exodontia dos dentes 73 e 33.
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No més seguinte foi realizada a bandagem dos primeiros molares inferiores
utilizando tubo ortoddntico prescricdo Roth simples nas bandas e colagem direta inferior
dos braquetes. O aparelho fixo usado possuia a Prescricdo Roth canaleta 0,22 x 0,30 da
marca Abzil/3M, modelo Kirium (S&o José do Rio Preto, SP, Brasil). O alinhamento e
nivelamento foi iniciado com fios 0,012°°, 0,014”, de niquel titdnio (NiTi). O fio superior
sempre foi travado para evitar vestibulariza¢do dos incisivos, tenho em vista que o paciente
ja tinha os incisivos superiores acentuadamente vestibularizados (1.Na = 86.63) (Figuras
31, 32, 33, 34 e 35). Com o intuito de corrigir as giroversdes, a partir do fio 0,014”(NiTi)
foi realizado a mecénica nos dentes 24, 25, 34 e 35, com o auxilio de botéo colados na

lingual destes dentes e, uso de elastico corrente, que foram trocados mensalmente durante

3 meses, até o alinhamento total superior e inferior (Figura 9).

lateral esq. com apa. fixo.

D — Botdo e eléstico corrente
nos prémolaressuperiores
esquerdo.

E - Fotofragia oclusal inferior
com aparelhofixo.

Figura 9 — Fotografias intrabucais mostrando o uso de botéo lingual e elastico corrente.

Para a correcdo da curva de spee acentuada e sobremordida, utilizou-se os fios
0,018 e 0,020 de niquel titanio (NiTi) curva reversa superior e inferior, os dentes 14 a 24 e
34 a 44 foram conjugados e feito colagem de tubo simples no dente 47, propiciando
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alinhamento deste dente, extrusdo e consequentemente melhorar a sobremordida
acentuada. Posteriormente fio 0,017 x 0,025 superior e inferior de niquel titanio (NiTi). O
paciente fez uma radiografia panordmica e periapical superior e inferior de controle apos
13 meses de tratamento com o objetivo de avaliar o posicionamento das raizes e possiveis

reabsor¢des (Figura 10).

A - Radiografia panoramica de controle, com 13 meses de tratamento.

B - Radiografia periapica com 13 meses de tratamento
Figura 10 — Radiografia panoramica e periapical de comtrole.

O paciente descolou o braquete do dente 15, por este motivo colocou fio 0.016 de
niquel titanio (NiTi) superior, e 0.018 ago curva reversa inferior para continuar corrigindo

a curva de spee. No més seguinte foi 0,017 x 0,025 de curva reversa superior e inferior,

conjugando de 13 a 23 e 34 e 44, obtendo resultado adequado no tratamento, manteve o fio
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0,017 x 0,025 de curva reversa superior confeccionando dobras de primeira ordem (off set)
nos prémolares.

Com o objetivo de ter melhor resultado, foi realizado a confeccdo de arco base de
Ricketts no fio 0,016 x 0,016 de aco no arco inferior, promovendo intrusdo dos dentes
anteriores e extrusdo dos posteriores, nos pré-molares o arco foi segmentado, sendo

mantido por 3 meses, evoluindo para o fio 0,016 x 0,022 (Figuras 11).

e
A - Arco Base de Ricketts B - Arco Base de Ricketts
inferior, vista frontal. inferior, vista lateral.

Figura 11 — Arco Base de Ricketts para arcada inferior.

No més seguinte manteve-se o fio 0,017 x 0,025 no arco superior € o fio 0,016 x
0,022 no arco inferior acrescentando o uso de elastico classe Il ¥4 médio, sendo utilizado
por 4 horas por dia, evoluindo seu uso para 8 horas no més subsequente (Figura 12).
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B - Fotografia lateral direita com C - Fotografia lateral esquerda com
elastico classe 11. elastico classe I1.

Figura 12 — Fotografias intrabucais mostrando o elastico classe I1I.

No decorrer do tratamento observou-se que o dente 36 sofreu uma inclinacéo
lingual, supde-se que decorrente da erup¢do do dente 37 e interferéncia do dente 38, o que
levou ao pedido de remocéo dos dentes 28 e 38. O paciente demorou 4 meses para realizar

as extracOes (Figura 13).

Radiografia dos dentes26, 27, 28, 36, 37 e 38.
Figura 13 - Radiografia mostrando a posi¢éo dos dentes 37 e 38.

O paciente apresentou gengiva muito inflamada proveniente de uma higienizacao
oral deficiente, apesar dos varios encaminhamentos para a periodontia ndo os realizou.
Desta forma decidiu-se remover as bandas inferiores dos dentes 36 e 46 e realizar a
colagem de tubo simples nos 36, 37 (ja erupcionado totalmente) e 46, e novo alinhamento
foi necessario realizado com foi 0,016 de niquel titanio (NiTi) superior e fio 0,012 de
niquel titanio (NiTi), sendo mantido o fio 0,016 de niquel titnio superior e seguindo
sequéncia de fios na arcada inferior (Figura 14).
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B - Vista lateral direita da C - Vista lateral esquerda
curva de Spee corrigida. da curva de Spee corrigida.

D - Alinhamento dos pré- E - Inclinacéo lingual do
molaressuperiores esquerdo. primeiro.

Figura 14 — Fotografias intrabucais.

Ap6s 32 meses de tratamento foi solicitado ao paciente radiografias panoramica,
periapicais anteriores superior e inferior e telerradiografia, observou-se remodelamento
apical aceitavel nos incisivos inferiores. As raizes dos dentes estavam em posicOes ideais
(Figura 15).
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B- Radiografia periapical apés 32
meses de tratamento.

A- Telerradiografia de controle, ap6s 22 meses de tratamento.
Figura 15 — Radiografia panoramica, periapicais e telerradiografia.
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O aparelho fixo foi removido, em seguida realizagcdo da moldagem para confecg¢ao
da contencdo movel superior e contencdo fixa inferior (3 x 3). Os objetivos do tratamento
foram alcancados, funcdo mastigatoria adequada, linhas médias coincidentes, incisivos
bem posicionados, curva de spee reta, foram estabelecidos adequados trespasses vertical e
horizontal, resolucdo dos apinhamentos, giroversfes, sobremordidas e curva de Spee,
proporcionando uma significativa melhora na estética da paciente e consequentemente

satisfacdo da queixa principal do mesmo, como mostram as fotografias intrabucais apos a

remocao do aparelho (Figuras 16 e 17).

2T

B - Fotografia lateral direita. C - Fotografia lateral esquerda. D - Fotografia oclusal superior.

E - Fotografia oclusal inferior.
Figura 16 — fotografias intrabucais apds a remocao do aparelho.
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D - Fotografia intrabucal E - Fotografia intrabucal
com contencao superior. com contencéo inferior.

Figura 17 — Fotografias com contencdo mdvel superior e contencéo fixa inferior.

Comprova-se que houve sucesso no tratamento também por meio das medidas
cefalométricas, nas quais se notam uma modificacdo dos valores SNA, SNB e os valores

relacionados ao posicionamento dos incisivos, conforme quadro 1.

Quadro 1: Comparacdo dos dados cefalométricos inicia e intermediério. (Com 2 anos de
tratamento).

Fatores Inicial Finais Norma
SNA 87.000 84.0000 82.00C
SNB 84.000 79.0000 80.00C
ANB 3.000 5.000 2.000
SNGn 64.68° 70.53° 67.00°
S-N.Ocl 4.25° 8.95° 14.00°
(S-N).(Go-Me) 32.00° 37.00 32.00°
(Go-Gn).Ocl 25.15° 26.61° 18.00°
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1/./1 117.00° 115.00° 131.00°
1/.NA 30.000 27.000 22,000
1/-NA 7.00mm 4mm 4.00mm
/1.NB 25.000 32.000 25.000
/1-NB 6.00mm 5.00mm 4.00mm
H.(N-B) 17.45° 13.92° 10.50 + 1.50°
H. Nariz - 3.98mm 1.52mm 10.00 + 1.00°

DISCUSSAO

O sucesso de um tratamento ortoddntico esta diretamente ligado a quatro fatores
imprescindiveis: estética, saude periodontal, funcdo oclusal e, por fim, estabilidade em
longo prazo'. Em inGimeros tratamentos, torna-se necessaria a extracdo de elementos
dentarios para alcancar esses quatro requisitos essenciais para uma finalizacdo ortoddntica
ideal. Entretanto, quando sdo propostas extracbes de dentes que ndo sejam 0S
“convencionais” primeiros pré-molares, o tema torna-se polémico. Por outro lado, essas
extragdes consideradas “atipicas” podem ser solugdes clinicas para determinados casos em
particular'®. No presente caso clinico, a exodontia do dente canino® foi necesséario por
estar localizado no mento em posicdo diagonal, tornando-se inviavel para tracionamento.
Como relatado neste artigo.

O profissional deve estar alerta para o fato de que a idade cronoldgica serve apenas
como uma referéncia, sendo fundamental a avaliacdo da idade dentaria, uma vez que
muitos pacientes apresentam desenvolvimento dentario precoce™. Assim, foi proposto o
tratamento com placa expansora superior e inferior, quando o paciente tinha 8 anos e 5
meses de idade, no entanto o paciente ndo colaborou com o tratamento, o que fez a mée
decidir por esperar o paciente ter mais idade e colaborar com o tratamento.

Uma nova consulta foi realizada quando o paciente tinha 11 anos, mais uma vez
ndo colaborou, relatou quase ndo fazer usa da placa expansora superior e inferior. Ao
completar 13 anos e 3 meses 0 pai procurou a Faculdade de Ciéncias do Tocantins
(FACIT), para iniciar um novo tratamento ortoddntico, o que viabilizou diante da conduta
diagndstica precoce, através dos exames clinicos e radiograficos, determinar a posi¢do do
canino em relagdo aos outros dentes. Sendo possivel a partir destas informacdes planejar o
melhor tratamento. E importante também conhecer os fatores etiologicos e suas causas
locais e gerais que estdo envolvidos em uma impactacdo, bem como manter-se atualizado
no que diz respeito a anamnese, exames clinicos e radiograficos, de modo a diagnosticar,

precocemente 0s casos, propiciando uma conduta preventiva de tratamento19.

Flavielly Dias Couto NEPOMUCENO; Carollyne Mota TIAGO; Marcelo Rodrigues MOREIRA; Caio
Rodrigo Pacheco LOPES; Lais Santos Tizzo LOBO; Ka&ren Hannah Dantas de SOUSA.
TRATAMENTO ORTODONTICO COM EXTRAQAO ATIPICA DE CANINO INFERIOR:
RELATO DE CASO. JNT- Facit Business and Technology Journal. QUALIS B1. 2022. FLUXO
CONTINUO. ORTODONTIA. Ed. 36. V. 1. Pags. 89-112. ISSN: 2526-4281
http://revistas.faculdadefacit.edu.br. E-mail: jnt@faculdadefacit.edu.br.


about:blank

O presente artigo exemplifica a correcdo de uma ma ocluséo de classe I, associada a
sobremordida, apinhamento dos dentes 11, 21, 31, 32, 41, 42 e 43, giroversdes dos dentes
14, 15, 24, 25, 34 e 35, retencdo prolongada do dente 73, e exodontia atipica do dente 33
(apresentava-se incluso no mento). A opgdo pela extracdo do dente 33 baseou-se na
avaliacdo clinica e radiografica.

O dente encontrava-se incluso no mento em uma posic¢ao diagonal, tornando seu
tracionamento inviavel, além do paciente ndo apresentar espaco suficiente no arco. Ao
invés de remover o dente 34, presente no arco e em posicdo adequada, optou-se por
extracdo atipica do dente 33, dente que apresentavase incluso. Assim foi observado
melhora no padréo facial do paciente, na oclusdo, funcdo mastigatoria, e consequentemente
a melhora na estética do paciente, o que levou a satisfacdo do mesmo e dos familiares, que
relataram notar uma mudanca significativa na denti¢do do paciente.

O prognéstico do tratamento depende da posi¢cdo do canino em relagdo aos dentes
adjacente e sua altura no processo alveolar. Também se deve levar em consideracdo a
possibilidade do canino impactado ndo se movimentar ortodonticamente. Neste caso foi
necessario a sua extracdo e o espaco podera ser ocupado pelo primeiro pre-molar’. Como
mostra o caso clinico relatado neste artigo.

Os dados cefalomeétricos iniciais e finais quando comparados, observa-se alteracdes
positivas significativas. O SNA inicial 87°, e SNB 84°, os dados intermediarios SNA 84° e
SNB 79° Quanto as alteracdes dentérias, inicialmente o0s incisivos superiores
apresentavam-se acentuadamente vestibularizados 1/.NA 30°, e levemente protruidos 1/-
NA 7mm, durante tratamento as medida alcangadas foram 1/.NA 27.00, 1/-NA 4mm, o que
proporcionou harmonia na arcada dentaria, oclusdo adequada, melhora na estética e no
perfil do paciente.

A correcdo da sobremordida deve ser o objetivo do tratamento ortodontico®. A
extrusdo dos dentes posteriores € 0 meio mais comumente utilizado na correcdo da
sobremordida profunda. Para cada 1 mm de extrusdo dos dentes posteriores teremos uma
reducéo do trespasse anterior da ordem de 1,5 a 2,5 mm?".

As principais estratégias de tratamento da mordida profunda sdo extrusdo dos
dentes posteriores, a intrusdo de dentes anteriores, uma combina¢do de extrusdo com

intrusdo e inclinacéo para vestibular dos dentes anteriores?.
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A manipulacdo da curva de Spee, pela utilizacdo de arcos continuos construidos
com fios redondos ou retangulares, tem sido amplamente empregada em Ortodontia para a
correcdo da sobremordida pela combinagédo de intrusdo de dentes anteriores e extruséo de
dentes posteriores. Nestes arcos, na maioria das vezes, é incorporada uma curva gradativa
de posterior para anterior contréaria a curva de Spee?’. Neste relato de caso, para correcio
da sobremordida e curva de Spee acentuado foram utilizados fios de curva reversa por 5
meses na arcada superior e inferior, obtendo resultados satisfatorios.

O arco Base de Ricketts corrigiu a sobremordida através da intruséo dos segmentos
anteriores e consequentemente corrigiu a curva de Spee posteriormente®’. No caso clinico
relatado foi confeccionado o arco base de Ricketts na arcada inferior no fio 0,16 x 0,16 de
aco, visando melhores resultados, sendo utilizado por 3 meses.

O paciente nunca faltou a nenhuma manutencdo no periodo de 32 meses de
tratamento, no entanto, ndo foi um bom colaborador, descolou braquetes e tubos vérias
vezes e ndo realizou higiene bucal adequada durante o tratamento ortodéntico. Ainda assim
o0 resultado foi positivo, o tratamento ortodontico foi concluido, o aparelho removido e
instaladas as contencbes fixa inferior e mdvel superior, posteriormente o paciente foi

encaminhado para realizar profilaxia e tratamento de caries.

CONCLUSAO

1) A técnica utilizada atingiu os objetivos esperados em relacdo a preservagdo dos
dentes presentes nos arco dentario;

2) Os objetivos oclusais, funcionais e estéticos, melhora do perfil do paciente foram
alcancados;

3) Correcdo de linha media apesar da perda de um dente;

4) Correcdo da sobremordida;

5) Melhora da autoestima e qualidade de vida do paciente;

6) Satisfacdo do paciente e seus familiares.
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