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RESUMO

A impactacdo de caninos superiores permanentes tem sido apontada com grande
frequéncia como responsavel por problemas estéticos e funcionais de grande
relevancia. Embora a hereditariedade pareca desempenhar um papel na
etiopatogenia dos dentes n&o irrompidos as suas causas ainda ndo sao conhecidas
de forma precisa. Exame periddico, incluindo palpacao intraoral clinica e radiografias
seletivas, podem ajudar no diagnostico precoce de ndo erupcdo e potencialmente
impactados dos caninos permanentes. Além disso o diagndstico precoce com a
utilizacado de exames de imagem , tem se mostrado efetivo. Assim sendo, o objetivo
deste trabalho foi realizar uma revisdo de literatura sobre a etiologia e diagndstico do

canino superior impactado.

Palavra chave: Caninos, diagnéstico, etiologia.



ABSTRACT

The impaction of maxillary permanent canines has been pointed out with great
frequency as responsible for esthetic problems and fast of great success. Although
heredity seems to play a role in the etiopathogenesis of unerupted teeth as its
causes are not yet serious in a precise way, including clinical intraoral palpation and
selective radiographs, can help in the early diagnosis of non-eruption and potentially
impacted permanent canines. In addition, early diagnosis using imaging tests has
been effective. Therefore, the objective of this work was to carry out a literature

review on the etiology and diagnosis of impacted maxillary canine.

Keyword: Canines, diagnosis, etiology.
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1.

Introducéo

Os dentes com a segunda maior frequéncia de impaccdo sdo 0s caninos
permanentes superiores, em primeiro estdo os terceiros molares - variando de
1 a 3% na populacdo em geral e mais frequente no género feminino
(CRUVINEL et. al, 2017). Assim sendo, Almeida et al. (2001) aponta que é
considerado impactado um dente quando ndo se encontra no arco dental na
época de sua irrupcdo normal, e sua raiz se encontra completamente formada
e ndo apresenta mais potencial de irrupcdo ou quando seu homologo
apresenta raiz completa e j4 esté irrompido ha pelo menos seis meses.

Nesse sentido, estes dentes desempenham um importante papel no
estabelecimento e manutencdo da forma e funcdo da denticdo, sendo sua
presenca no arco dentério fundamental para o estabelecimento de uma
oclusdo dindmica balanceada, além da estética e harmonia facial dada sua
localizacéo estratégica. (CAPPELLETE et al., 2008) Ainda segundo o autor,
decorrente da sua importancia no arco dentario, diante de uma impactacéo do
canino superior permanente, esforcos deverédo ser empregados para manté-lo
evitando sua extragdo. No entanto, segundo Capelozza Filho et al. (2011)
embora a hereditariedade pareca desempenhar um papel na etiopatogenia
dos dentes ndo irrompidos, as suas causas ainda nao sdo conhecidas de
forma precisa.

O diagnostico da impactacéo é realizado pela anamnese, exame clinico e
radiogréfico. (DAMANTE et al.,, 2017) Segundo Manne et. al. (2010), o
diagndstico precoce e intervencdo durante o periodo misto fase de denticao
pode abreviar o tempo de tratamento, reduzir custos e evitar tratamentos mais
complexos a serem realizados durante a denticdo permanente. Ainda sobre
este aspecto, Maia et al. (2010) afirma ser de fundamental importancia a
realizacdo dessa etapa o mais precocemente possivel, facilitando, assim, o
tratamento.

Dessa forma, a exceléncia do tratamento ortoddntico traduz-se na correcao
da oclusdo, harmonia do sorriso, saude periodontal e estabilidade poés-
tratamento e para obtermos tais condi¢cdes, a manutencdo dos caninos é
fundamental (HENRIQUES et al., 2002). Logo, para garantir tanto estética

guanto a funcdo, é importante que o profissional tenha conhecimento sobre



seu posicionamento ao longo do trajeto eruptivo, para que possa detectar
aspectos de anormalidade na irrupgdo, proporcionando ao paciente
diagnostico e plano de tratamento corretos. (MARTINS et al., 2005)

Assim sendo, 0S caninos superiores permanentes maxilares apresentam a
segunda maior frequéncia de impaccao, justifica-se o presente estudo para
esclarecer fatores a serem considerados sobre a impactacdo do canino
superior, sua etiologia e diagndstico.

Portanto, objetivo deste trabalho € abordar fatores a serem considerados nos
casos de caninos superiores permanentes impactados relacionados a sua
etiologia e diagnostico. Para isso foi realizado uma revisdo sistematica de
literatura com a questdo norteadora envolvendo a etiologia e diagndstico
sobre a impactacdo dos caninos maxilares. Foram utilizados para os critérios
de inclusdo os descritores: “caninos maxilares”, “impactacdo de caninos
maxilares”, “etiologia” e “diagnéstico. Foram utilizados Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCs) e a pesquisa bibliografica de artigos de reviséao e
estudos cientificos disponiveis online em portugués, inglés e espanhol foi
realizada em a Pubmed, Bireme e Scielo. A sintese a analise de resultados
foram elaboradas conforme a diretriz metodologica Preferred Rporting Itens
for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).



2 - REVISAO BIBLIOGRAFICA
2.1- ETIOLOGIA

O canino superior apresenta o periodo mais longo e tortuoso de
desenvolvimento, além disso, leva duas vezes mais tempo para completar a
sua irrupgao e, portanto, tornando-se mais suscetivel de sofrer alteracdes na
trajetéria de irrupcdo normal (ALMEIDA et al., 2001). Nesse sentido, Martins

et al. (2005 ) relacionou os principais fatores descritos na literatura como:

“Falha na reabsorcdo da raiz do canino deciduo; retencéo prolongada do
dente deciduo; comprimento ou perimetro do arco diminuidos; lesbes
patologicas, como cisto dentigero, anquilose, tumores odontogénicos,
dentes supranumerarios, incisivos laterais pequenos ou auséncia destes,
dilaceragéo radicular do canino permanente, perda prematura do canino
deciduo, fissura de labio e/ou palato, rotacdo dos germes dos dentes
permanentes, fechamento prematuro dos apices radiculares, deficiéncia
transversal de maxila e longo trajeto de erupgéo dos caninos superiores.”

Ainda sobre este aspecto Bishara et al. (1976), enumerou que as causas
gerais incluem deficiéncias enddcrinas, doencas febris, irradiacdo, podem
levar a retardos generalizados na erupcao dos dentes afetando a erupcao do
canino. Ainda segundo o autor, relatou as causas mais comuns sendo as
locais e séo resultados do tamanho dental - discrepancia do comprimento do
arco, retencdo prolongada ou perda precoce do canino deciduo, posicao
anormal do germe dental, presenca de uma fenda alveolar, anquilose,
formacao cistica ou neoplasica, dilaceracdo da raiz, origem iatrogénica, por
exemplo, o reposicionamento iatrogénico do incisivo lateral adjacente no
caminho de erupcdo do canino e condi¢do idiopatica com nenhuma causa
aparente. (BISHARA et al., 1976)

Levando-se em consideracdo as causas primarias e secundarias, Moyers et

al. (1991) enumerou como causas primarias:

1) reabsorcéo radicular do dente deciduo; 2) trauma dos germes dos dentes deciduos;
3) disponibilidade de espago no arco; 4) rotagdo dos germes dos dentes
permanentes;5) fechamento prematuro dos apices radiculares; 6) irrupcdo de
caninos em areas de fissuras palatinas;

Em relagdo as causas secundarias o autor aponta:

1) pressdo muscular anormal; 2) doencas febris; 3) distlrbios endécrinos; e 4)

deficiéncia de vitamina D.

Em relacdo a etiologia, Peck et al. (1995) afirmaram que a etiologia do

deslocamento da maioria dos caninos para palatino e sua subseglente
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impactacdo € primariamente de origem genética. Segundo os autores, este
fendmeno costuma ocorrer em associagdo com outros fatores controlados

geneticamente. Dentre eles estao:

1)A ocorréncia concomitante com outras anomalias dentarias como alteragdes de
forma, tamanho e nimero de dentes. 2) Relatos de incidéncia bilateral de 17 a 45%
dos casos de desvio palatino do canino, apontam para 0 mecanismo genético como
fator etiolégico intrinseco. 3) A ocorréncia ligada ao sexo, com prevaléncia maior
para o sexo feminino e em grau semelhante a outras anomalias dentarias de origem
genética. 4) A incidéncia alta nos membros de uma mesma familia juntamente com
outras anomalias dentarias. 5) Diferencas de ocorréncia em grupos populacionais,
com maior incidéncia em europeus.

Os autores afirmaram que exames radiograficos e o histérico familiar podem
auxiliar no reconhecimento precoce da anomalia. A remog¢do do canino
deciduo pode melhorar a posi¢do do canino impactado no palato, facilitando
assim o tratamento ortodéntico para seu reposicionamento. (CAPELLETE et
al., 2008)

Assim, inclusdes por vestibular da maxila estdo associados a hipoplasias
maxilares, diminuicdo do diametro longitudinal da arcada e um tamanho
exagerado do canino, ou seja, fatores que conduzem a impactacdo dentaria.
(LIU, 2015) Ainda segundo a autora, quanto as inclusées por palatino, estao
associados a fatores hereditérios, ectopias foliculares, defeitos na reabsorcéo
do canino deciduo, hipoplasia ou agenesia do incisivo lateral ou outras causas

como a presenca de quistos, tumores e fissuras labio-alvéolo-palatinas.
2.2 - DIAGNOSTICO

O diagnostico é realizado por meio de exames clinico e radiograficos, apds a
realizacdo da anamnese. Na anamnese € importante observar a idade do
paciente e seus antecedentes familiares de agenesia ou retencdes dentérias.
(CAPELLETE et al.,, 2008). Nesse sentido, Capelozza Filho et al. (2011)
considera essa fase juntamente com a etapa do tratamento dos dentes nao
irrompidos requerem competéncia dos profissionais clinico geral, da
odontopediatra, do cirurgido bucomaxilofacial, do periodontista e do
ortodontista, aléem de requerer a colaboracdo do paciente. Além disso, por ser
um dente de extrema necessidade para o estabelecimento de uma ocluséo
equilibrada, é fundamental o diagndstico precoce e preciso através de exame

clinico e radiografico. (BISHARA, 1992)
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Um diagndstico impreciso e uma abordagem de tratamento podem levar a
complicacBes durante o desenvolvimento do paciente e a deterioragdo da
impactacédo. (SCRHOEDER, 2019) Ainda segundo o autor, a complicacao
mais comum €é a reabsorcdo radicular das raizes dentarias adjacentes. A
reabsorcdo pode afetar o incisivo lateral, o incisivo central ou ambos ao
mesmo tempo. Geralmente ndo ha sintomas clinicos, nem mesmo quando a

polpa é afetada.

O risco de reabsor¢cdo € maior em pacientes do sexo feminino quando ja
possuem mais da metade da raiz do canino, quando o canino esta além do
centro do incisivo lateral e quando a inclinacdo do canino ultrapassa 25° da
linha média. Quando a reabsorcdo radicular € diagnosticada em estagio

avancado, o tratamento é mais dificil e pode exigir a extracdo do incisivo
lateral. (SCRHOEDER, 2019)

De modo divergente, temos também que a presenca do canino impactado
pode ndo causar efeitos adversos durante a vida do paciente. As
complicagbes potenciais, no entanto, enfatiza a necessidade de os dentistas
monitorarem o desenvolvimento e a erupcao de caninos de perto durante os
exames dentarios de rotina de crescimento das criancas. (BEDOYA e PARK,
2009)

2.3 - Exame Clinico

O primeiro diagnoéstico é sem duvida o clinico, onde sinais importantes podem
indicar a existéncia do problema (BISHARA, 1992). Dessa forma, o exame
clinico pode ser realizado pela inspecéo visual e pela palpacdo. A inspecao é
um método no qual se observa a saliéncia na regido do canino nao irrompido

ou pode se observar a posi¢ao do incisivo lateral adjacente (TANAKA, 2000).

Em condi¢cdes normais de desenvolvimento podemos palpar o dente por
vestibular, acima dos caninos deciduos, entre dois a trés anos antes de sua
irrupcédo (CAPELLETTE et al., 2008). Nesse sentido, o exame clinico e a
palpacdo do processo alveolar vestibular e palatina sdo recomendados para

pacientes com 8 anos ou mais (SCHROEDER et al., 2019). Capellette et al.
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(2008) discorre que em criancas de nove anos de idade, o canino em correta
irrupcao é palpéavel.

De acordo Schroeder et al. (2019), este exame deve levar em conta 0 nimero
de dentes erupcionados, presenca de deslocamento acentuado dos incisivos
laterais ou inclinacdo vestibular, atresia do arco dentoalveolar, perda de
espaco e erupcdo assimétrica ao comparar os lados direito e esquerdo da
arcada dentaria. Esses achados devem ser analisados em conjunto com a
idade do paciente. Essa analise deve ser individual e de acordo com a

evolucéo de cada paciente.

Além disso, os sinais clinicos da impaccdo do canino superior podem
apresentar-se como a retencdo prolongada do canino deciduo ou atraso do
canino permanente, dependendo da localizacdo do dente, a auséncia da
proeminéncia vestibular no pilar canino ou presenca de proeminéncia por
palatino e angulacéo distal da coroa do incisivo lateral superior (CRUVINEL et
al. 2017). O aspecto vestibular do alvéolo deve ser palpado acima da gengiva
inserida, ja se o contorno 6sseo for céncavo, deve-se realizar a palpacéo pela
palatina, para verificar se o canino encontra-se ou néo localizado nesta
regido. (BECKER, SMITH e BERAH, 1981)

2.4 - Técnicas radiograficas

O exame radiografico € imprescindivel na elaboracdo do diagndstico,
comprova a presenca do canino em questdo e o localiza dentro do 0sso
maxilar no sentido vestibulo-lingual, cérvico-oclusal e mésio-distal, além de o
relacionar com as estruturas e dentes adjacentes (CAPELLETTE et al., 2008).
A investigacdo radiografica deve ser em torno de 8 anos de idade, para
interceptacdo no momento adequado, nos casos em que, ao exame clinico,

nao existir eminéncia canina normal (WILLIANS, 1981).
2.4.1 - Radiografia periapical:

De acordo Bishara et al. (1992), na maioria dos casos, somente a radiografia
periapical é suficiente para avaliagdo da posicdo dos caninos (BISHARA,

1992). A radiografia periapical consiste no meio mais simples, proporcionando
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precisdo e confiabilidade clinica para o diagndstico inicial de dentes nédo
irrompidos (MARTINS et al., 2005). Esse exame fornece informacdes iniciais
em caso de suspeita de impactacdo, permite a avaliacdo da presenca e
tamanho do foliculo, bem como integridade da coroa radicular, relacionando o
canino a areas dosdentes adjacentes e sua localizacdo na direcdo mesio-
distal ou verticalmente. (CAMARENA-FONSECA, et al., 2016)

2.4.2 - Radiografia oclusal:

As radiografias oclusais proporcionam a visualizagcao horizontal do canino e a
relacdo com os demais dentes, mas tém como desvantagem a sobreposicéo
das raizes (MARTINS et al., 2005). Almeida et al. (2001) acrescenta que em
conjunto com filmes periapicais, proporcionam a visualizagdo da sua relacéo

com outros dentes.
2.4.3 - Radiografia panoramica:

As radiografias panoramicas sdo uma ferramenta diagndstica de rotina nos
consultérios de ortodontistas (SCHRODER et. al, 2019). Esse exame
proporciona a visualizacdo do canino em relagdo as demais estruturas, como
linha média e plano oclusal, por exemplo. A sobreposicao de raizes auxilia na
deteccao da inclinacéo e posicionamento do canino em relacdo as raizes dos
demais dentes. (MARTINS et al., 2005) Para Capellette et al. (2008) estas
radiografias sdo Uteis para determinar a posicdo do canino retido em dois
planos e fornecer indicacdo da altura do canino, porém proporcionam

informacd@es limitadas quanto ao posicionamento vestibulo-lingual.
2.4.4 - Telerradiografia em norma Frontal e Lateral:

A telerradiografia também utilizada no diagndstico de dentes impactados,
correlaciona 0os mesmos a estruturas como soalho da cavidade nasal e seio
maxilar (MARTINS et al., 2005). Por volta dos 8-9 anos a inclinagéo do canino
definitivo deve ser paralela aos incisivos, dirigidos para medial com as suas
coroas abaixo dos apices dos incisivos laterais e do bordo lateral da cavidade
nasal (BEDOYA e PARK, 2009).
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2.3.5 - Tomografia computadorizada:

Este exame determina a posicao real do canino impactado e € o método que
tem sido bastante utilizado. (MAAHS, 2004) Para Manne et al. (2012), a
tomografia computadorizada, no momento, € considerada padrdo ouro para
diagnostico de dente retido, sendo possivel: localizar e quantificar com
precisdo a posicdo destes dentes, avaliar possiveis danos as raizes

adjacentes e quantificar o 0sso ao redor de cada dente.
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3 - DISCUSSAO

A etiologia de impactacdo dos caninos superiores permanentes tem sido
motivo de controvérsias entre os autores (LAPPIN, 1951; MULICK, 1979).
Entretanto, a maioria destes concordam ao afirmar que os caninos superiores
permanentes impactados apresentam causas bastante variadas. Suas causas
podem ser de ordem geral ou localizada. Os fatores locais apresentam-se
como as causas mais comuns da impactacdo de caninos superiores, apesar
de causas generalizadas também contribuirem para o problema. As causas
gerais podem causar retardos generalizados na erupcdo dos dentes e
consequentemente afetar a erupcédo do canino. Ja as causas locais podem

influenciar mais especificamente os caninos. (MARTELLI, 2011)

Além disso, enfermidades gerais em relacdo direta com as glandulas
enddcrinas podem ocasionar transtornos na erupcdo, nas retencées e na
auséncia de dentes. (RIES CENTENO, 1986) A espessura do foliculo dentario
dos caninos também é vista como (TANAKA et al. 2008) causadora das
reabsor¢cbes dos incisivos laterais, sendo que o alargamento do espaco
folicular foi citado como um dos fatores etioldégicos para a retencdo dos
caninos superiores. (SILVA et al., 2002) Entretanto, verificaram-se alteracfes
dimensionais dos foliculos dos caninos em apenas 22% dos casos
relacionados as reabsorcdes dos incisivos laterais (ERICSON E KUROL,
1987). A incidéncia é maior no género feminino, no entanto, um estudo
aleatdrio israelita mencionado por Becker, apontou nimeros equivalentes
entre homens e mulheres. (GUIMARAES, 2008)

A impactacdo do canino no palato, parece haver duas correntes ideoldgicas
em relacdo aos fatores etioldégicos. Uma que, além de causas locais como
deficiéncia de tamanho do arco, retencdo prolongada ou perda precoce,
anquilose, trauma e etc., estabelece ainda a auséncia de guia de erupcao
para o canino por parte de um incisivo lateral superior de tamanho diminuido
ou ausente. A outra defendida por Peck et al. (1995), que afirma estar
fortemente ligada a fatores genéticos, ja que as impactagdes do canino no
palato costumam acontecer associadas a outras anomalias controladas

geneticamente. (Berthold, 2004)
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Kieser et al. (1996) apontam, como causa de impactacdo de varios dentes, 0s
seguintes fatores de ordem geral e sistémica: Sindrome de Down, disostose
cleidocraniana, hipotireoidismo, hipopituitarismo, raquitismo, desnutricdo e a
exposicao intra-uterina ao tabaco. Bishara et al. apud Giublin (2001)
acrescentam, ainda, aos fatores gerais, hereditariedade, irradiacdo, Sindrome
de Crouzon e elefantiase, como possiveis fatores etiol6gicos de impactacéo
dentaria. Jarjoura et al. (2002), relataram alta incidéncia de impactacdes do
canino por palatino associadas com auséncia do incisivo lateral ou de
tamanho diminuido. (OLIVEIRA, 2008)

Como explica Jacoby (1983), concluindo que 85% dos casos de caninos
superiores retidos por palatino tém espaco suficiente no arco e argumentou
gue uma deficiéncia no comprimento do arco levara somente o canino a
erupcionar por vestibular. Excluindo a possibilidade do germe dentario poder
ter se formado palatinamente, a explicagdo para a impactacédo palatina pode
Ser um espaco excessivo na area do canino que permitira ao dente se mover
palatinamente no 0sso e encontrar um local atras dos germes dos outros
dentes.

No que concerne ao diagndstico do canino superior retido, é preciso saber a
respeito do seu desenvolvimento natural (TORMENA et al., 2004). O intimo
contato com o incisivo lateral faz com que a lamina dura deste dente ndo seja
identificada, em muitos casos, nesta fase (Ericson, Kurol, 1986), e o incisivo
lateral pode estar temporariamente angulado distalmente devido a isto.
Ressaltando a importancia da palpacao digital na regido dos caninos a partir
dos nove anos de idade, Silva Filho et al. (1994) destaca essa etapa para a
verificacdo da presenca dos caninos, e observa que sua auséncia na
dentadura permanente esta relacionada diretamente com a impactacédo, ja
gue a agenesia dos mesmos quase nunca € observada.

Hé& autores que preconizam o uso de radiografias oclusais para complementar
o diagnostico observado nas radiografias panoramicas e periapicais
(JACOBY, 1993). Mason et al. (2001), avaliaram duas técnicas para
localizacdo de caninos, uma delas utilizando-se a radiografia panoramica
juntamente com a radiografia oclusal e outra utilizando-se apenas radiografia

panoramica.
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Segundo Capelozza Filho et al. (2011) com a tomografia computadorizada e
seus varios planos de cortes, e as decorrentes reconstru¢cdes em imagens 3D,
passiveis de observacdo em praticamente todos os angulos, permitem que o
profissional esteja apto a planejar o tracionamento ortodéntico dos caninos
superiores com maior precisdo. Manzi et al. (2011) acrescenta que sendo
esse exame com imagem tridimensional e com reconstrugdes multiplanares
ela fornece exata localizacdo de condi¢des patoldgicas associadas, além de
grande auxilio no planejamento do tratamento (cirirgico se necessario) e
prognadstico da evolucao do caso.

A grande maioria dos autores cita que quando diagnosticado precocemente é
possivel adotar medidas com intuito de prevenir a impactacédo do canino e a
exodontia do canino deciduo € o tratamento que mostra grande eficacia para
0 canino com sinais de ectopia retomar seu trajeto normal para irrupgéo. Para
a localizacdo vestibulo lingual duas radiografias periapicais sdo necessarias
com diferentes angulacdes usando a técnica de Clark. Técnica esta que
consiste em variar a angulacdo do cone horizontal em exposicOes
radiogréficas de na mesma érea. (CLARK et al., 1971)

Apresenta como desvantagem a impossibilidade de correlacionar o local da
impaccdo com as demais estruturas. A técnica de Clark indica apenas se o
dente localiza-se por vestibular ou lingual (MARTINS et al., 2005). A
telerradiografia em norma frontal permite avaliar a posi¢ao vestibulo-lingual do
canino, assim como a sua inclinacdo axial neste sentido. (BISHARA, 1992)
Em norma lateral, esse exame possui utilidade na determinacdo da inclinacéo
mesiodistal e na distancia vertical que o canino deve percorrer, para ser
alinhado no arco. Isto € significante para o correto plano de tratamento e
desenho do aparelho. (ALMEIDA et al., 2001)

Para Horbe Junior WE (2016) & Ngo CTT, et al. (2018) a tomografia
computadorizada, principalmente a de feixe cbnico para a odontologia,
fornece imagens tridimensionais com excelente qualidade e exatidao, além da
baixa incidéncia de radiagdo, permitindo ao clinico visualizar facilmente o
dente impactado nos trés planos do espaco, por meio dos cortes axial,
coronal e sagital. Entretanto, segundo Manzi et al. (2011) esse exame
apresenta como desvantagem maior custo e dificil acesso em relacdo aos

meétodos tradicionais, apesar de atualmente estd sendo cada vez mais
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acessivel, devendo ser avaliado o custo beneficio, para indicacdo de um

exame.
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4 - CONCLUSAO
Levando-se em consideracdo que os dentes com a segunda maior frequéncia
de impactacdo sdo 0s caninos permanentes superiores € de extrema
importancia que a etiologia e o diagndstico sejam entendidos. Apesar de
diversos estudos, a etiologia acerca deste tema ainda ndo € muito clara
podendo ter origem geral ou localizada, ou ainda priméria e secundaria. Em
relacdo ao diagnostico, pode ser realizado com exame de imagem e exame
clinico, sendo realizado de forma precoce torna o prognostico mais favoravel,

evitando possiveis complicagdes.
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