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RESUMO

A busca pela estética tem aumentado a procura pelo tratamento ortodéntico na
populagdo adulta. A agenesia dentaria tem uma grande influéncia na estética do
sorriso. A agenesia de incisivo lateral superior € forma mais comum de agenesia,
sua causa esta relacionada a alteragdes genéticas e ambientais. Dentre as formas
de tratamento, pode-se optar pelo fechamento do espago, ou abertura do espaco
para posterior reabilitacdo implantoprotética. O objetivo deste trabalho foi analisar na

literatura a etiologia, prevaléncia e formas de tratamento.

Palavras-chave: Agenesia dental; Incisivo Lateral; Ortodontia; Implante dentario;

Protese dentaria.



ABSTRACT

Objective: currently the search for aesthetics has increased the demand for
orthodontic treatment in the adult population. The dental agenesis has a great
influence on the aesthetics of the smile. Superior lateral incisor agenesis is the most
common form of agenesis. Its cause is related to genetic and environmental
changes. Among the forms of treatment, one can choose to close the space, or open
the space for later implant rehabilitation. The objective of this study was to analyze

the etiology, prevalence and forms of treatment in the literature.

Keywords: Dental agenesis; Incisive Lateral; Orthodontics; Dental implant; Dental

prosthesis.
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1 INTRODUGAO

A agenesia dentaria € uma anomalia muito comum na dentigdo permanente,
sendo o incisivo lateral superior considerado um dos dentes permanentes mais
frequentemente afetados, podendo aparecer de forma bilateral ou unilateral. O
objetivo desta revisdo de literatura foi destacar algumas consideragdes relevantes
desde ao diagnostico, prevaléncia, etiologia e tratamento.

Sua etiologia € multifatorial, incluindo pré disposigcdo genética, fatores
externos, radiagdo e sindromes. A radiografia panoramica exerce papel fundamental
no diagnéstico preciso (PAULA e FERRER, 2007).

O planejamento ortodéntico de pacientes com agenesia de incisivos laterais
envolve consideracdes estéticas e funcionais de grande relevancia para um
resultado clinico satisfatorio (FRANCO,2011).

Atitudes terapéuticas tomadas podem ser: criar espaco para substituicdo do
dente ou fechar o espaco disponivel, precedendo-se a reanatomizagao do canino,
transformando-o num incisivo lateral (SALGADO et al, 2012).

Normalmente os tratamentos de agenesia séo realizados no paciente jovem,
obter a longevidade dos resultados estéticos e funcionais deve ser o objetivo
principal (PINELLI et al, 2017).



2 REVISAO DE LITERATURA

Saldezas et al (2006) consideraram que entre as anomalias dentarias as
alteragdes numéricas sdo as mais prevalentes na clinica odontologica, sendo a
denominagéo mais utilizada para se referir a tal anomalia é a agenesia dental. Citam
como etiologia de tal anomalia, fatores hereditarios, influéncias poligénicas e
ambientais, disturbios endocrinos, doencas exantematosas, radiagdes, sifilis,
obstrugao fisica ou rompimento da lamina dentaria entre outras. Os incisivos laterais
superiores sao o0 segundo grupo de dentes mais frequentemente ausentes, mas,
sem duvida é o grupo que gera mais problemas estéticos. O tratamento baseia-se
em dois tipos de conduta: fechamento do espago ou abertura do espacgo para
instalagao de protese ou implante. O diagndstico precoce dessa anomalia possibilita
o planejamento adequado do tratamento, considerando as necessidades individuais,

no intuito de melhorar o progndstico.

Figura 1: Agenesia de incisivo lateral superior unilateral

Figura 2: Agenesia de incisivo lateral superior bilateral
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Em 2007, Beyer et al., realizaram uma pesquisa com o objetivo de determinar
o melhor momento para iniciar o tratamento ortodontico de pacientes agendados
para substituir a congénita auséncia dos incisivos laterais através de implantes, com
intuito de maximizar o tempo e a quantidade de osso disponivel para a colocagao
dos mesmos. Foram analisados 14 pacientes caucasianos, com 26 incisivos laterais
ausentes (dois apresentavam apenas auséncia unilateral), sendo 9 pacientes do
sexo feminino, 5 do sexo masculino e concluiu que para evitar um elevado grau de
atrofia do osso alveolar e o risco de recidiva e retratamento, o tratamento ortodoéntico
envolvendo movimentagao dentaria, ndo deve ser iniciado antes dos 13 anos de
idade. Além disso, é importante manter a ancoragem dos incisivos superiores, pois
alta proclinagado dos incisivos provoca estresse extra-axial sobre o implante. Uma
abordagem interdisciplinar € essencial para proporcionar o melhor resultado do
tratamento.

Paula e Ferrer (2007) relataram que a etiologia da agenesia dentaria é
multifatorial, incluindo pré disposicdo genética, fatores externos, radiagdo e
sindromes. A radiografia, principalmente a panoramica exerce papel fundamental no
diagndstico preciso, podendo prevenir a instalagdo de problemas oclusais. O
cirurgido-dentista deve ter conhecimento da odontogénese bem como da cronologia
de irrupgao para que o diagndstico seja eficiente.

Através de um estudo, Garib et al (2010) avaliaram a prevaléncia de
anomalias dentarias em pacientes com agenesias dos incisivos laterais superiores e
compararam os achados com a prevaléncia dessas anomalias na populagdo em
geral, por fim concluiram que os individuos com agenesia de incisivo lateral superior,
apresentam um aumento da prevaléncia de outras anomalias dentarias. Houve uma
associagao significativa entre agenesia de incisivos laterais superiores e agenesia de
outros dentes permanentes, bem como o aumento da ocorréncia de microdontia de
incisivos laterais superiores e angulagao distal do segundo pré-molar inferior. Essas
associagdes podem ser explicadas por uma inter-relagao genética.

A agenesia dentaria € uma das anomalias mais comum em humanos. Kassnig
e Fickl (2011) definiram hipodontia como a auséncia de um a seis dentes, excluindo
os terceiros molares e oligodontia a auséncia de mais do que seis dentes, sendo a
denticdo permanente mais afetada que a denticdo decidua. Os incisivos laterais

superiores sao os terceiros dentes congenitamente ausentes mais comuns, depois
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de terceiros molares inferiores e segundos pré-molares. O tratamento ortodéntico é
na maioria das vezes necessario para redistribuir e/ou criar espagos.

Segundo Zachrisson et al (2011) a decisao pelo plano de tratamento do
paciente deve ser compreensivel para ele e atender suas necessidades e
expectativas. Ja o diagndstico da agenesia de incisivo lateral geralmente é feito em
criangas com pouca idade, sendo que o fechamento de espago € um tratamento
viavel e seguro que proporciona um desempenho estético e funcional, satisfatério a
longo prazo. Em comparagdo a colocagdo de implantes deve ser decidida de
maneira interdisciplinar, pois podem surgir frustrantes problemas em adolescentes
por ter um tratamento ortoddntico concluido e ter que esperar até 5 anos para
colocar os implantes pois as proteses removiveis ou restauragdes adesivas sao
pouco apreciadas pelos jovens.

Franco (2011) relatou que o planejamento ortoddntico de pacientes com
agenesia de incisivos laterais envolve consideragbes estéticas e funcionais de
grande relevancia para um resultado clinico satisfatério. Padrdao esquelético, o tipo
da ma oclusdo, a coloracdo e forma dos caninos sao fatores importantes que
influenciam o planejamento. As principais opgdes de tratamento s&o fechamento do
espaco relativo ao dente ausente ou a manutengao do mesmo para futura colocagcao
do implante. A escolha da opgao de tratamento ortodéntico ideal deve ter como base
uma avaliacao criteriosa, que contemple todos os fatores pertinentes ao diagndéstico
e caracteristicas de cada paciente.

Salgado et al (2012) apresentaram varias opg¢des de tratamento para este tipo
de agenesia, sendo o tratamento ortodéntico, na maior parte dos casos, o
tratamento ideal, no entanto a reabilitacdo protética, € muitas vezes a solugao.
Agenesias sdo anomalias relativamente frequentes, causando um impacto, em nivel
estético e funcional, constituindo um fator de preocupacao para os portadores de tal
e para os profissionais que véem no planejamento de seu tratamento um grande
desafio. Atitudes terapéuticas tomadas podem ser: criar espaco para substituicdo do
dente ou fechar o espaco disponivel, precedendo-se a reanatomizagcdo do canino,
transformando-o num incisivo lateral. O mais importante é estabelecer um plano de
tratamento cuidadoso e realista, tendo sempre em consideragao os objetivos e as
expectativas dos pacientes.

Segundo Andrade et al (2012) ha pelo menos trés opgdes para o tratamento

de agenesia de incisivo lateral superior. Estes incluem: o tratamento ortodéntico para
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abrir o espaco com a colocacado de uma prétese; tratamento ortoddntico para fechar
0 espago reanatomizando o canino depois e tratamento ortoddntico para abrir o
espago com a colocagao de um implante. A decisdao quanto a opg¢ao apropriada
pode depender do tipo de ma oclusdo, a relagcdo de dentes anteriores, a
disponibilidade de espago e a condigdo do dente adjacente, sendo que ainda ha
muitas controvérsias na literatura sobre o melhor tratamento.

Avila et al (2012) citaram os implantes como opg¢do mais comum para
substituir os incisivos laterais ausentes em pacientes ortodénticos adolescentes. No
entanto, uma abordagem multidisciplinar é fundamental para o diagndstico,
prognéstico e plano de tratamento, visando satisfazer as expectativas estéticas e
funcionais do paciente. Quando um paciente apresenta incisivos laterais superiores
ausentes, os dentistas sdo frequentemente confrontados com a questdo ou se
fechar ou se néo fechar o espaco e como tratar. Com a introdu¢cdo de implantes
dentarios, novas formas de tratamento ndo invasiva para os dentes adjacentes pode
ser realizada. Porém, alguns critérios devem ser respeitados, incluindo a idade do
paciente, o implante dentario ndo deve ser colocado antes da conclusdo do
crescimento facial. Os caninos permanentes, geralmente erupcionam ao longo do
incisivo central, favorecendo o processo chamado de ‘desenvolvimento ortoddntico
local’ onde o canino é movido distalmente, para abrir espago para implante e coroa,
causando o alargamento do rebordo alveolar através do alongamento do ligamento
periodontal. Recuperado o espaco, os implantes podem ser instalados. ldealmente o
tamanho do incisivo lateral é de cerca de dois ter¢os da largura do incisivo central.

Mendoncga et al (2013) relataram que a agenesia dentaria € a anomalia mais
comum em humanos, predominantemente no sexo feminino e em individuos de raca
branca, sendo considerada multifatorial, com influéncia hereditaria, ambiental ou
filogenética, podendo manifestar-se uni ou bilateralmente. Pacientes com agenesia
de incisivo lateral superior devem ter em seu planejamento consideragdes estéticas
e funcionais, independentemente se a escolha do tratamento for abertura e
manutencdo do espacgo para posterior substituicido do dente ausente por elemento
protético ou implante, ou fechamento do espaco com mesializacdo dos caninos e
recontorno anatémicos desses dentes. Onde ha auséncia unilateral de incisivo
lateral superior, a abertura ou manutencao do espago pode ser a melhor alternativa,
sendo que a opgao por implantes pode ser mais conservadora do que a colocagao

de protese fixa, com excecdo de pacientes portadores de perfil convexo e/ou
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protrusdo superior, onde o tratamento mais indicado € o fechamento de espacos,
utilizando o canino no lugar do incisivo lateral e pré-molar no lugar do canino, dente
que pode atuar como guia aceitavel nos movimentos de lateralidade pelo formato da
coroa e tamanho radicular equivalente. Apds o fechamento dos espagos, a
transformacao dos caninos e o clareamento nesses elementos sdo necessarios, uma
vez que esses dentes sdo naturalmente mais amarelados, evitando um contraste de
coloracdo em relagdo aos incisivos centrais superiores. O tipo de ma oclusao e a
intercuspidacao dentaria sdo outros pontos importantes que devem ser avaliados,
sendo a ma oclusdo de topo ou classe |l favoravel ao fechamento de espacos e
classe | com boa intercuspidagao favoravel a manutencido/abertura dos espacos
referentes aos incisivos laterais ausentes. A melhor alternativa para o tratamento
deve ser escolhida juntamente com o paciente e a interagdo entre os profissionais
que realizam as terapias ortodénticas e restauradoras é fundamental.

Almeida et al (2014) descreveram que entre os fatores etiologicos da
agenesia dentaria, a genética representa o fator etiolégico primario. A agenesia é a
anomalia de desenvolvimento mais comum na denticdo humana, ocorrendo em 25 %
da populagao, prevalecendo mais na raca branca e em mulheres. Geralmente é
unilateral, sendo o lado esquerdo mais afetado que o direito e seu homdlogo
normalmente apresenta anomalia de forma (condide) ou tamanho (microdontia). O
diagndstico consiste em exame clinico associado com exame radiografico e
tomografia. O tratamento deve ser multidisciplinar, podendo envolver Ortodontia,
Odontologia Estética, Implante ou Protese. A abordagem interdisciplinar pode
conseguir ndo sO6 uma oclusdo o6tima, mas também um sorriso natural bem
equilibrado que sera estavel a longo prazo.

Ferreira e Franzin (2014), através de uma revisao de literatura, relataram que
a prevaléncia da agenesia dentaria estd cada vez mais comum na sociedade
contemporanea, podendo interferir na saude bucal e na qualidade de vida. Os
dentes mais afetados, sao os terceiros molares, com uma porcentagem variando de
9% a 37%, em segundo lugar esta entre o incisivo lateral superior e o segundo pré-
molar inferior. Dentre as sequelas que a agenesia de incisivo lateral superior causa,
€ a mesializagdo dos caninos superiores. Portanto, € necessaria uma orientagao,
diagnodstico e intervengcdo precoce, com intuito de minimizar as sequelas ao
individuo, como as alteragbes oclusais, morfolégicas e/ou estéticas, melhorando

assim sua qualidade de vida.
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Para Jamilian et al (2015), o fechamento do espago através do aparelho
ortoddntico, pontes ligadas por resina, implantes, proteses parciais removiveis, séo
alternativas de tratamento nos casos de agenesia de incisivos laterais superiores,
sendo que a insercado de implantes e o fechamento do espaco, sdo as mais
populares entre os clinicos. O implante é considerado uma boa solugdo pois
possibilita uma oclusdo ideal e evita qualquer dano aos dentes adjacentes. Ja o
fechamento do espaco tem como sua principal vantagem a conclusao do tratamento
imediatamente apds a Ortodontia e, no caso de adolescentes ndo ha necessidade
de esperar o final do crescimento para substituir o dente perdido.

De acordo com Loiola et al (2016) a busca pela estética tem aumentado a
procura por tratamento ortodéntico na populagdo adulta. A agenesia dentaria tem
uma grande influéncia na estética do sorriso, principalmente a auséncia de incisivos
laterais superiores que influencia na estética do sorriso. Ao planejar o tratamento
ortodontico de casos com agenesias dos incisivos laterais superiores, a tomada de
decisdo do melhor protocolo visa o fechamento do espago por substituicdo do
mesmo pelo canino ou abertura do espacgo para reabilitagdo implantoprotética da
unidade ausente. Existem dois tipos de ma-oclusao que permitem a substituicao pelo
canino sendo elas, Classe Il de Angle, e nenhum apinhamento no arco inferior, e
Classe | de Angle, com apinhamento do arco inferior e necessidades de extragdo. A
abertura de espaco é a opgao mais favoravel quando o paciente se encontra em
uma relagdo molar de Classe |, possibilitando um tratamento mais objetivo e uma
maior estabilidade dos resultados a longo prazo.

Para Silveira e Mucha (2016), o exame objetivo é essencial para o diagnéstico
da presenca de agenesias dentarias, sendo que alguns dos sinais clinicos incluem
posicao dentaria incorreta, assimetrias dentarias, diastemas, alteragbes periodontais
e subdesenvolvimento do componente &sseo maxilar e mandibular, com
consequéncias estéticas e funcionais. Entre os individuos que apresentam
agenesias dentarias, os que mais procuram tratamento sdo aqueles cujos dentes
anteriores maxilares se encontram ausentes e, destes, especialmente o incisivo
lateral superior. Existem essencialmente duas alternativas para a resolugcdo da
auséncia dentaria que incluem o fechamento do espaco, utilizando o canino, através
de Ortodontia, ou a substituicio do dente ausente. Normalmente ndao é um

fendmeno isolado, encontrando-se frequentemente associado a incisivos laterias
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conodides, transposicdo, impactacdo, desenvolvimento dentario tardio, erupcgao
ectdpica e outras anomalias.

Pinelli et al (2017) discutiram as possibilidades para obter os melhores
resultados em caso de agenesia de incisivos laterais superiores. De forma geral o
fechamento ortodéntico dos espagos das agenesias de laterais superiores € o
tratamento mais indicado, porém muitos fatores podem influenciar na escolha do
plano de tratamento, como perfil facial, quantidade de exposi¢cao gengival no sorriso
e tamanho, forma e cor dos caninos que assumirdo o lugar dos laterais. A insergéo
de implantes é considerada uma 6tima solugdo, uma vez que possibilita a obtencao
de uma oclusado ideal, além de evitar qualquer prejuizo aos dentes adjacentes.
Normalmente, os tratamentos da agenesia sao realizados no paciente jovem, obter a
longevidade dos resultados estéticos e funcionais deve ser o objetivo principal.

Macedo (2017) através de um estudo observacional, avaliou a prevaléncia da
agenesia uni e bilateral do incisivo lateral superior permanente numa populagao a
frequentar uma unidade privada de Ortodontia. Num total de 6689 casos, foi
observada uma prevaléncia de agenesia do incisivo lateral superior de 2,2%, sendo
que desta, 37,2% e 62,8% dos casos foram de agenesia lateral e bilateral,
respectivamente. Verificou-se uma predominancia da agenesia bilateral entre os 5 e
os 15 anos de idade e com maior frequéncia no género feminino.

Madeira (2018), relatou que a auséncia congénita de incisivos laterais
superiores € observada em aproximadamente 2% da populagcéo e corresponde a
cerca de 20% de todos os casos de agenesia dentaria. Um dente é definido como
congenitamente ausente quando n&o erupciona na cavidade oral e nao é visivel
radiograficamente, ndo tendo sido extraido ou acidentalmente perdido.
Normalmente, a agenesia de incisivo lateral superior & unilateral, sendo o lado
esquerdo o mais afetado provocando assimetria dentaria e desarmonia facial. O
tratamento de pacientes com auséncia congénita de incisivos laterais, na sua forma
uni ou bilateral, apresenta frequentemente dois tipos de abordagens, o fechamento
ortodébntico de espacos interdentarios ou a abertura desses espagos para
reabilitacdo protética, sendo que ambas apresentam uma solucdo estética,
periodontal e funcional. Nestes casos, o tratamento multidisciplinar € fundamental de

forma a atingir os resultados estéticos e funcionais ideiais.
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3 DISCUSSAO

Saldezas et al (2006) e Paula e Ferrer (2007) concordaram que a etiologia da
agenesia dentaria de incisivo lateral superior € multifatorial, como fatores genéticos e

hereditarios, fatores externos, sindromes, disturbios enddcrinos e radiacoes.

Para Mendonga et al (2013), Almeida et al (2014) e Madeira (2018), a agenesia
dentaria € a anomalia mais comum em humanos, predominantemente no sexo

feminino e raga branca, se apresentando de forma unilateral na maioria dos casos.

O tratamento ortoddntico € o mais indicado nos casos de agenesia, sendo que
Zachrisson et al (2011), Jamilian et al (2015) e Pinelli et al 2017 acreditaram que o
fechamento do espago € um tratamento viavel e seguro proporcionando um
desempenho estético e funcional satisfatorio. Ja Franco (2011), Salgado et al (2012),
Avila et al (2012) e Mendonga et al (2013), concordaram que a abertura do espago
para posterior reabilitagdo com prétese ou implante seja a melhor opcédo de
tratamento. Mas todos acreditam que uma abordagem multidisciplinar €

fundamental.
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4 CONCLUSAO

O tratamento das agenesias dos incisivos laterais superiores representa um
desafio para o ortodontista e para a equipe que esta envolvida, e que nédo ha
evidéncias quanto ao melhor método de tratamento, portando a escolha deve ser

feita com base nos desejos e caracteristicas de cada paciente.
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