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Resumo

Introdugao : A inclusdo vestibular dos caninos é frequentemente associada a fatores que
conduzem ao apinhamento dentario ou deslocamento até a linha média dentaria maxilar2. J3
a etiologia da inclusao palatina dos mesmos pensa-se que seja multifatorial ou genética’?. As
principais teorias propostas para explicar este Ultimo caso s3o a teoria da orientagao e a teoria

genética'.

Objetivo: Avaliar os tratamentos cirargicos implementados no tratamento de casos de caninos

inclusos, e avaliar a qualidade metodoldgica dos artigos que relataram este tipo de casos.

Materiais e métodos: A pesquisa bibliografica foi realizada de acordo com o protocolo
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis (PRISMA) no PubMed,
Cochrane Library, Science Directe, LILACS, EBSCO e Scielo. A qualidade metodolégica de cada
artigo foi avaliada pela CARE.

Resultados : 14 artigos foram incluidos numa analise qualitativa. As opgoes de tratamento de
caninos inclusos incluem o autotransplante, a tracao cirGrgica-ortoddntica, a exodontia e

posterior reabilitagdo com implante/protese removivel ou de implante trans dentario.

Conclusao: Relativamente a literatura descrita nesta revisao conclui-se que na atualidade os
tratamentos tendem a ser mais conservadores, mantendo o dente incluso para o aproveitar
como suporte. Os artigos que avaliam o tratamento com a perspetiva cirtrgica dos caninos

inclusos apresentam boas qualidades metodoldgicas de estudo.

Palavras-chaves: canino incluso, cirurgia, diagnastico, tratamento
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Abstract

Introduction: Labial impaction is often the result of crowding or displacement to the maxillary
dental midline, while the etiology of palatal impaction appears to be multifactorial and genetic.
Two main theories have been proposed to explain the presence of canines with palatal

impaction: the orientation theory and the genetic theory.

Objective: To critically evaluate the surgical treatments implemented to solve the cases of
impacted canines, and to assess the methodological quality of the articles that reported cases

of treatment of impacted canines.

Materials and methods: The literature search was performed according to the Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis (PRISMA) protocol in PubMed,
Cochrane Library, Science Directe, LILACS, EBSCO and Scielo. The methodological quality of

each article was assessed by CARE.

Results: 14 articles were included in a qualitative analysis. The treatment of impacted canines
can be by autotransplantation, surgical exposure and assisted orthodontics, surgical extraction

and subsequent rehabilitation with implant/removable prosthesis, or transdental implant.

Conclusion: In relation to the literature described in this review we conclude that in adults,
treatments are increasingly conservative, trying to keep the impacted tooth for support. The
articles that evaluate the treatment with the surgical perspective of impacted canines present

a relatively good methodological quality.

Key-words: impacted canine, surgery, diagnosis , treatment
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1. Introducao

Na denticdo humana, os caninos mandibulares e maxilares s3o dentes que possuem
relevancia tanto do ponto de vista estético como funcional'-“ Na estética facial, os caninos
maxilares desempenham um papel de elevada importancia j3 que a eminéncia canina
suporta e da volume ao |abio superior. Funcionalmente, sao importantes na estabilidade da
oclusao, guias caninas e movimentos de lateralidade °. Os caninos superiores s3o 0S
segundos dentes com maior incidéncia de inclusao, depois dos terceiros molares®’ e varia

entre 0,92% a 2.2%.

Ainclusao canina é mais prevalente na maxila comparativamente com a mandibula e é mais
frequente no sexo feminino, de acordo com a literatura®®™ , sendo este sexo,
percentualmente, duas vezes mais afetado. Dependendo da raga, a ocorréncia destes casos

pode ser maior ou menor’.

A inclus3o vestibular dos caninos é frequentemente associada a fatores que conduzem ao
apinhamento dentario ou deslocamento até a linha média dentaria maxilar™. Ja a etiologia
da inclus3o palatina dos mesmos pensa-se que seja multifatorial ou genética®. As principais
teorias propostas para explicar este Ultimo caso s3o a teoria da orientagdo e a teoria

genética®.

As causas da erupgao dentaria podem ser generalizadas ou localizadas™. As causas
generalizadas sao atribuidas um historial de radiacao, varias doengas, e deficiéncias
enddcrinas. As causas localizadas incluem espaco insuficiente na arcada dentaria, retengao
prolongada ou perda prematura do canino deciduo, posicao anormal do gérmen denario,
presenca de fendas alveolares, anquilose, presenc¢a de cistos ou neoplasias, dilaceracoes
radiculares, auséncia de incisivos laterais superiores ou variacoes na forma e tempo de
formagdo da raiz dos incisivos laterais superiores. As inclusdes caninas devem-se

principalmente a causas localizadas®™.
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Se nao forem tratadas, as inclusdes caninas podem levar a erupgao vestibular ou palatina
dos dentes adjacentes, bem como a alterac6es das dimensoes da arcada, reabsorgoes
internas ou externas radiculares, formagao de cisto dentigero e possiveis infegdes ou dor
referida™"”. Em muitos casos, os dentes inclusos sao totalmente assintomaticos ainda que

tenham efeitos claramente negativos no posicionamento e/ou tratamento ortoddntico”.

A forma de como se abordam os casos de caninos inclusos deve passar sempre por um
diagnostico rigoroso, que inclua localizar o dente incluso e estruturas adjacentes que
possam ser relevantes na abordagem a sequir. O diagndstico pode apresentar alguns
desafios quando utilizados métodos radiograficos convencionais devido a sobreposicao de
estruturas. Nestes casos o CT/CMCT e o prototyping sao métodos mais aconselhados devido
a precisdo de imagem. A tomografia computorizada (TAC) tem sido bastante utilizada
recentemente uma  vez que proporciona informagbes com maior fiabilidade

comparativamente ao raio-x convencional®.

0 scanning CT é um método em que radiografias em série com maior nitidez podem ser
tiradas a uma profundidade graduada, a qualquer estrutura do corpo humano. Devido a
maior dosagem de radiacao da TAC, o CBCT apareceu com a diminui¢ao da dose de radiagao,
alta resolugdo, e excelente contraste tecidual. A utilizagdo do CBCT tem sido geralmente
justificada quando a radiografia bidimensional ndo é capaz de fornecer a informagao

necessaria para o planeamento do tratamento™.

Esta revisdo sistematica tem como objetivo avaliar os tratamentos cirtrgicos
implementados para resolver os casos de caninos inclusos e avaliar a qualidade

metodoldgica dos artigos que relataram esses casos clinicos.
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2. Metodologia

A pergunta de pesquisa foi definida como o seguinte: “Quais sao as estratégias cirdrgicas
utilizadas ultimamente para o tratamento dos caninos inclusos nos adultos?”. A questao
cientifica foi estruturada de acordo com a sigla PICOS (Tabela 1), estabelecendo assim os
critérios primarios de inclusao para os estudos que foram selecionados a priori. Nao foi

estabelecida qualquer limitagao linguistica.

Tabela 1: Estratégia PICOS

e Individuos adultos (>18 anos)
e Com caninos impactados unilateralmente e

P Population bilateralmente; na maxila e na mandibulg;
e Nenhuma restricao ligada a existéncia de
patologia ou condigao associada foi estabelecida
I Intervention e Tratamento cirdrgica de caninos impactados
C Comparators NA

e Meio de diagnostico, condi¢ao associada,
0 Outcomes posicao do canino impactado, estratégia de
tratamento cirdrgica

S Study design Relato de caso

NA: nao aplicavel

Os critérios de exclusao foram estabelecidos para: (1) participantes com denticdo decidug;
(2) quando o abordagem cirdrgico nao foi usado; (3) quando a inclusdo era de um outro

dente que ndo um canino; (4) texto completo indisponivel.

2.1 Estratégia de pesquisa

A pesquisa foi conduzida em diferentes bases de dados: Pubmed, Science directe, Lilacs,
EBSCOHost e Scielo para incluir toda a literatura relevante sobre este topico, e a

estratégia de pesquisa foi estabelecida antes de iniciar a consulta da base de dados.
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A estratégia de pesquisa compreendeu a utilizagao dos seguintes termos: canino incluso,

cirurgia, tratamento e diagnostico.

Além do mais, foi realizada uma pesquisa manual numa revista de cirurgia oral de

interesse: JOMOS - Journal of Oral Medecine and Oral Surgery.

Pubmed
A estratégia de pesquisa utilizada na PubMed foi adequadamente descrita (Tabela 2).

Tabela 2:Estratégia de pesquisa na base de dados PubMed

PubMed

Data da ultima pesquisa:
23/05/2022

(((("retain"[All Fields] OR “retained"[All Fields]
OR "retaining"[All Fields] OR "retains"[All
Fields]) AND ("canine s"[All Fields] OR
"dogs"[MeSH Terms] OR "dogs"[All Fields] OR
"canine"[All Fields] OR "canines"[All Fields]))
NOT ("dogs"[MeSH Terms] OR "dogs"[All Fields]
OR "dog"[All Fields])) AND ("surgery"[MeSH
Subheading] OR "surgery"[All Fields] OR 76
"surgical procedures, operative"[MeSH Terms]
OR ("surgical"[All Fields] AND "procedures"[All
Fields] AND "operative"[All Fields]) OR
"operative surgical procedures"[All Fields] OR
"general surgery"[MeSH Terms] OR
("general"[All Fields] AND "surgery"[All Fields])
OR "general surgery"[All Fields] OR "surgery
s"[All Fields] OR "surgerys"[All Fields] OR
"surgeries”[All Fields])) AND (y_10[Filter])
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Science Directe

A estratégia de pesquisa utilizada na Science Directe foi adequadamente descrita (Tabela

3).

Tabela 3: Estratégia de pesquisa na base de dados Science Directe

Science Directe
Data da ultima pesquisa:
23/05/2022

(((retained) AND (canine))
NOT (animal) AND (surgery)
AND (treatment)

127

Lilacs

A estratégia de pesquisa utilizada na Lilacs foi adequadamente descrita (Tabela 4).

Tabela 4: Estratégia de pesquisa na base de dados Lilacs

LILACS

Data da ultima pesquisa:
23/05/2022

Retained
[Palavras] and canine
[Palavras] and surgery

[Palavras]

EBSCOHost

A estratégia de pesquisa utilizada no EBSCOHost foi adequadamente descrita (Tabela 4).

Tabela 5: Estratégia de pesquisa na base de dados EBSCOHost

EBSCOHost

Data da ultima pesquisa:
23/05/2022

(((retained) AND (canine))
NOT (dog)) AND (surgery)

24
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ScikElo

A estratégia de pesquisa utilizada na SciElo foi adequadamente descrita (Tabela 4).

Tabela 6: Estratégia de pesquisa na base de dados SciElo

Scielo
(((retained) OR (impacted)

AND (canine))) AND
(surgery)

Data da ultima pesquisa:
23/05/2022

2.2 Selecdo dos estudos

Foi realizada uma pesquisa sistematica de artigos publicados de mais de 10 anos, sendo a
ultima pesquisa realizada no dia 06 de julho de 2022. No entanto, como foram exploradas
diferentes bases de dados, é frequente encontrar artigos em duplicado. Apds a eliminagao
dos artigos duplicados, foi realizada a triagem dos artigos através do titulo e resumo. Os
estudos que nao preenchiam os critérios de elegibilidade foram descartados. Na segunda
fase de selegao de artigos, foram aplicados os mesmos critérios de elegibilidade aos textos
completos. O processo de identificagdo, rastreio e exclusdo de estudos seguiu a estratégia
apresentada na Figura 1. A maioria dos estudos que o Mendeley n3o identificou como

duplicados tiveram pequenas alteragdes ou no titulo ou na lingua de publicagao.

2.3 Extracao de dados

Foi desenvolvida uma tabela de extracao de dados. Nessa tabela, constam informagoes
como: autor, ano de publicagao, tipo do estudo, idade dos participantes, métodos de
diagnostico e método utilizado para avaliar o canino incluso, o tipo de tratamento

utilizado e os resultados finais obtidos.
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3. Resultados

3.1 Selecdo dos estudos

Apds finalizar a pesquisa nas bases de dados, foi possivel obter um total de 235 artigos.
No entanto, como foram utilizadas diferentes bases de dados é frequente haver artigos
duplicados. Para a sua identificacao foi utilizado o programa Mendeley. Ap6s a remogao
dos duplicados obtiveram-se 221 artigos. Apos revisao dos 221 artigos foi possivel
detetar mais 3 duplicados que nao tinham sido detetados anteriormente pelo Mendeley.
No final, ficaram um total de 219 estudos (Figura 1).

Os estudos que o Mendeley nao identificou como sendo duplicados apresentavam
ligeiras alteragoes do titulo devido a diferenga do idioma original.

Foram utilizado 43 artigos para a sequnda fase de selegao através da analise do texto
completo. Apos a leitura completa dos artigos apenas 14 artigos foram incluidos para a
analise qualitativa. As caracteristicas dos estudos incluidos estao sumariadas na tabela
10.
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Records identified through database searching ( n=235 articles)
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articles)
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Full-text articles reviewed
(n=43 articles)

Number of excluded articles (n=16 articles )
automatically (n=14 articles )
Manual (n=2 articles )

Excluded articles (n=176 articles )
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Review (n=2)

Studies included ( n=14
articles )

Articles excluded for not meeting
eligibility criteria (n=29 articles)

Inappropriate intervention: no
surgical treatment described (n=3)
Impaction of a tooth other than
canine (first, second molar, wisdom
tooth, central incisor (n=10)

When the canine is not impacted
(n=7)

Inapropriate sample (n=9)

Figura 1. Fluxograma Prisma da estratégia de pesquisa e dos resultados obtidos
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3.2 Caracteristicas dos estudos

Doze?'-32 dos 14212231-3423-30 3rtigos selecionados reportaram a inclusao do canino maxilar

e os restantes do canino mandibular®334,

Dos 20 pacientes incluidos nesta revisao, 15 s30 do sexo femining?2-2426-3032 .33 (tasos 12356)

(75%) e 5 sdo do sexo masculino (25%)2 25 3. 33 (caso 4, 34 A figura 6 mostra a distribuigao

dos pacientes por sexo.

Género

= feminino = Masculino

Figura 2:  Pacientes em fun¢do do sexo
Os pacientes foram divididos em 3 grupos, por idades, para facilitar a descricao. Nove
participantes tiveram uma idade <30anos, 2 artigos incluiram participante com idades

compreendidas entre os 30-40 anos e 9 com idades >40 anos. (tabela 7)

Idades Numero de pacientes
< 30 anos 9
30-40 anos 2
>40 anos 9

Tabela 7: idade dos pacientes

O critério da data de publicagao revelou que 9 estudos foram publicados a <3anos?'?224~
2313234 trés entre 3-5 anos?230 e 2 estudos ha >5 anos®3.
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Todos os artigos foram publicados em Inglés excetuando dois que foram publicados em

espanhol 2432,

Relativamente as posicoes dentarias, nos artigos utilizados para a realizagao deste trabalho,
foram incluidos caninos inclusos com posicionamento palatino®#, vestibular®, lateral a
cavidade nasal perto do seio maxilar?, por baixo da orbita?®,perto do rebordo alveolar? e
posicionados horizontalmente?:-263234

Os caninos inclusos foram distribuidos de maneira unilateral?'?325:2628313234 gy

b| |ate ra |22,24,27,29,30,33_

Resultados para o tratamento de reposicionamento cirurgico/Autotransplante

Posicdo do canino impactado: 3 estudos®?®3'" optaram pelo tratamento de
autotransplantacao quando o canino se encontrava numa posicao palatina?,? ou abaixo da

cavidade nasal?'.

TENC Dentro destes estudos, o tratamento endoddntico foi realizado em 2 estudos?2?
sendo que num deles foi realizado um plug apical e retro preenchimento com MTA? e no
outro a abordagem passou pela utilizagao de instrumentos manuais com obturagao através
da técnica de compactacao lateral cujo material de obturagao foi a gutta-percha e hidroxido
de calcio. Nos casos em que o TENC nao foi realizado, o dente, apds a sua extragao, foi

conservado numa compressa embebida numa solugao esterilizada de NaCP*'.

Os estudos que mencionaram os instrumentos a que recorreram para realizar a osteotomia
utilizardo ou instrumento piezoelectrico®3'** ou instrumentos rotatorio?®*. No entanto,
muitos outros?'#30333> ngo mencionaram o tipo de instrumento utilizado.

Alguns estudos também mencionaram que utilizaram, no local recetor, um enxerto 6sseo,
que consistia numa mistura de o0sso xendgrafo com autélogo %4 O objetivo do enxerto
6sseo, segundo os autores, seria para estabilizar a margem gengival antes de suturar
alografo humano e CGT#, membrana de colagena®?¢ . ou no sitio doador com preenchido
com Pangen collagen® ou enxerto autologo®. O dente transplantado podia ser também

recoberto por proteinas da matriz do esmalte?.
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A criagao do novo alvéolo recetor foi realizado através da utilizagao de uma broca redonda

de carboneto de tungsténio® ou um conjunto de brocas de implantologia?.

Existem dois artigos que constatam terem realizado uma apicectomia durante o processo

cirugico™?? e um deles referiu n3o ter optado por essa abordagem?'.

Resultados para o tratamento de remocgéo cirurgica do canino incluso

A remogao cirtrgica foi executada em oito dos estudos??428-3032=34  Dentro destes, os
protolocos de intervencao foram diferentes. Nesta intervencao, os caninos inclusos
encontravam-se em diferentes posicoes. Na maxila foram encontrados numa posicao
adjacente a cavidade nasal?, adjacente a orbita?® , invertido?' e na posi¢ao horizontal?“. J3a
na mandibula foram encontrados numa posicdo horizontal®(caso 1,3,5,6,7) ou vertical

relativamente ao nivel da linha média ( casos 2 e 4).

A incis3o e exposicao da zona de interesse foi realizada com incisdo de Neuumann® e

Vestibular Horizontal?2834,

Apo6s a remogao cirdrgica foram realizados outro tipo de tratamentos ligados a reabilitagao
oral tais como reabilitacdo oral com implantes3®? e reabilitagdo com protese removivel®.
Dois artigos relataram que antes da suturar, colocaram biomateris®? ou foi realizado um

antral Packing?'.

Resultados para o tratamento de implante transdentdrio

Dois artigos descreveram casos clinicos onde foram realizados implantes

transdentarios?2

Resultados para o tratamento ortoddntico-cirurgico combinado

1
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Quatro dos estudos analisados descreveram, como abordagem terapéutica no tratamento
de caninos inclusos, @ combinagao da cirurgia com a ortodontia.
Verificou-se que o tratamento ortoddntico pode ser realizado antes ou depois do

tratamento cirurgico.

AvaliacGo da qualidade dos artigos

A avaliagao da qualidade dos 14 artigos selecionados foi realizada através da lista CARE.
Essa avaliagao encontra-se sintetizada nas tabelas 7 e 8. Cada artigo foi avaliado sequndo
13 critérios e as suas subdivisoes (30 itens) e classificados com "1" quando apresentavam
a informacao pretendida e "0" quando nao a apresentavam. No final, somando todos os
pontos dos critérios mencionados, a cada artigo corresponde uma pontuagao final, podendo

a mesma atingir um total de 30 pontos.

Tabela 8: Conformidade da qualidade dos 14 artigos incluidos segundo a lista CARE

Tépicos Item Descrigao Conformidade
Titulo 1 0 diagnéstico ou intervengao seguido 6 (43%)
das palavras “relato de caso”
Palavras-chaves 2 2 a 5 palavras-chaves 9 (64%)
Resumo 3a  Introducdo: o que ha de Unico neste 12 (86%)

caso e 0 que é que ele acrescenta a
literatura cientifica?

3b Principais caracteristicas e/ou achados 12 (86%)
clinicos importantes

3c  Os principais diagnosticos, 12 (86%)
intervencdes terapéuticas e resultados
3d  Conclusdo—Qual € a principal ideia 11(78%)
chave deste caso?
Introducao 4 Um ou dois paragrafos referentes a por 13 (93%)

que razao este caso é unico (pode incluir
referéncias)
Informacao do 53  Informagcdes especificas dos pacientes 11 (78%)
5b  Principais preocupacoes e principais 9 (64%)
paciente caracteristicas
5¢c Historia médica, familiar e social, 8 (57%)
incluindo informagdes genéticas
relevantes

12
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Achados clinicos
Cronograma

Avaliacao
diagnéstico

Intervengao

terapéutica

Follow-up e
resultados

Discussao

Perspetiva do
paciente

Consentimento
Informado

5d

6

7

8a

8b

8c

8d
9a

9b

9c

10a

10b
10c

10d
11a

11b

11c

11d

Intervencdes anteriores relevantes com

resultados

Descricdo do exame fisico (EF) e
achados clinicos importantes
Informacdes histdricas e atuais

organizadas segundo um cronograma

Testes de diagn6stico (como EF, testes
de laboratério, imagens, pesquisas)

Desafios no diagnéstico (como acesso a

testes e dificuldades financeiras)
Diagnostico (incluindo outros
diagnosticos considerados)
Prognostico

Tipos de intervengao terapéutica (como

farmacologica, cirtrgica, preventiva)
Administracao da intervengao

terapéutica (como dose, forca, duragéo)

Mudangas na intervencao terapéutica
(com justificacéo)

Resultados avaliados pelo clinico e pelo

paciente (se disponiveis)

Follow-up e resultados de testes
Aderéncia e tolerabilidade da
intervencéo (Como foi avaliado?)
Eventos adversos e imprevistos
Uma discussao cientifica dos pontos
fortes e limitacOes associadas cada
relato de caso

Discussao da literatura médica
relevante com referéncias
Justificacao cientifica para quaisquer
conclusdes (incluindo avaliagéao de
possiveis causas)

Que ideias chave se retiram deste
relato de caso (sem referéncias) numa
conclusao de um paragrafo

O paciente deve compartilhar a sua
perspetiva em um ou dois paragrafos
sobre o(s) tratamento(s) a que foi
submetido.

O paciente deu consentimento
informado? Por favor, forneca se
solicitado.

1(7%)

13 (93%)
13 (93%)
14 (100%)
0 (0%)

6 (43%)

2 (14%)
13 (93%)

7(50%)
0 (0%)
13 (93%)

9 (64%)
5 (36%)

2 (14%)
13 (93%)

14 (100%)

14 (100%)

14 (100%)

1(7%)

0 (0%)

A tabela 8 tem como principal objetivo descrever os parametros que foram avaliados em

cada artigo, segundo a lista CARE. Foi possivel constatar que varios dos pontos analisados
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eram maioritariamente transversais a muitos dos artigos designadamente: 3a,3b,3c, 4, 6,
7,83,93,103,113,11,b,11c,11d. Ja os parametros 8a e 11b, 11c, 11d foram observados em 100%
dos artigos estudados. Os parametros 5d, 8b, 8d, 9¢c, 12 e 13 foram encontrados em menos
de 10% do total dos artigos selecionados para este estudo.

A apresentagao de um consentimento informado ao paciente nao foi referido em nenhum
dos artigos estudados. A falta da apresentagao do consentimento informado, bem como da
perspetiva do paciente relativamente ao tratamento, € uma questao de ética que
futuramente deveria ser revista.

Os artigos classificados com maior numero de pontos foram Zufia et al,2020 %2 ;Xu et al,
2021 e Agualsaca et al, 2021% com 23 pontos cada. Por sua vez, o artigo com menor nimero
de pontos foi Rodrigues et al, 2020* com um total de 14 pontos como demonstra a tabela
9.
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Tabela 9: Avaliagao da qualidade dos 14 artigos incluidos segundo a lista CARE

Albetet 0 1 1 11 0 11 0 OO 111717101101 0O0OO0OTUO0OTO0OO0O 1T 11T 1T 1 0 0 15
al,2022%
Zufiget 1 011171 01 01111111 0111 01 1 1 0 1 1 1 1 1 0 23
al,2020%
Xueta, 11111111 0O0O0OT11T177T1711T1T 11011 1 1 0 1 1 1 1 0 0 23
2021%
Smojver et
al,2021%
Mounget 0 1 1 117 1 1111 0111 011 0O0OO1 O OOT11T 1T 1T 1 0 0 18
al,20227
Martorelli 1 1 o0 oo o 101 o o0 1171011011011 0 o o0 1 1 1 1 0 0 1
et al,
2017
Rochaet ©0 O 1 117 1 11 01 011171711 010O011T 01 0 1T 1T 1 1 0 0 19
al, 2014%
Agualsasca 17 1 1 111 111101171711 0111 01 1 0 0 1 1 1 1 0 0 23
et al,
2021*
Ramoset © 1 1 117 1 1111 01111 01101 0O0T11T 1T 01T 1 1 1 1 00 21
al, 2021%
Haddadet 0 1 1 11 1 11 1 1 0O 1011 011 01O0O0OCT1T 1T 1T 1 0 1 1 1 0 0 20
al, 20175
Ordonezet 17 0 17 1717 1 1111 01117 00O0OT11TO0O0OT1T 11T O O0OCT11T 1T 1T 1 00 19
al, 201730

o
o
—
—
—
—
—
—
—
o
o
o
—
—
—
—
—
—
—
o
—
o
—
o
—
—
—
—
o
o
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Ligerotet 0 1 1 117 111110117171 1011 0171 1 0 0 1T 1 1 1 0 0 22
al, 2022%

Diaz- 1111111 |10/0|0|0}{1}{1(7 |O}|T7T |07 |0|0|1T |1 (O (O (1T {1 (1 |1 |00 |18
Sanchez et
al, 2015

Rodrigues 0 O O 0O O 1 01 O O0O11T1717 01 0111 011 1 0 O 1T 1T 1 1 0 0 14
et al,
202034
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Tabela 10: Carateristicas descritivas dos estudos incluidos

posicao palatina

retrofilling apical (com MTA), Os sitios
recetores foram modificados por um
conjunto de implantologia, colocagao de
aloenxerto humano entre a raiz e 3 mucosa
palatina, as raiz foram revestidas com
proteinas da matriz do esmalte, e CTGs
foram colocados para estabilizar a margem
gengival antes da sutura final

Desenho do Amostra Diagnéstico Tratamento Conclusao
estudo
MAXILA
Albert et | Relato de caso | Sexo masculino, | Radiografias Remogao cirdrgica : incisao vestibular, Nesses casos, a remogao
al, 20227 20 anos periapical intraoral: 23 | elevagcao do retalho mucoperiosso, cirdrgica do canino maxilar
Condicao impactado exposicao 6ssea, osteotomia, impactado é a melhor
associada: @ CBCT: 23 com posicao | odontosecgao, remogao do dente, antral opcao de tratamento.
invertida, localizada na | packing
parte lateral da
cavidade nasal e
adjacente ao seio
maxila no lado
esquerdo
Zufia et | Relato de caso | Sexo feminino, | Radiografia Autotransplantagao O transplante do canino
al,2020% 40 anos panoramica:23e13 | Corte do osso com instrumento | combinado com GBR,
Condicao impactado piezoelétrico, extragao do dente, TENC | procedimentos de cirurgia
associada: g CBCT : 13 e 23 com extraoral do dente com um plug apical e | plastica e tratamento

ortoddntico pode produzir

resultados estéticos
aceitaveis e previsiveis.
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Xu et al, | Relato de caso | Sexo masculino, | Exame radiografico: Autotransplantagao O autotransplante de
20215 45 anos 23 com posigao Incisao trapezoidal com caninos maxilares
Condicao horizontal e palatina preservacao da papila, corte do osso com | impactados pode ser uma
associada: g com coroa localizada | broca de turbina e bloco 6sseo residual foi | opgao de tratamento viavel
entre as raizes 21-22 | elevado com escavador, odontosecgao, para alguns pacientes
(com espaco edentulo | TENC com instrumentos manuais e adultos que esperam reter
com largura e obturagao com a técnica de compactagao | os seus dentes naturais.
espessura 0ssea lateral a frio com guta-percha e hidréxido
suficiente) de calcio, uso de lascas de 0sso
produzidas durante a osteotomia +
enxerto de osso xendgrafo no alvéolo
foram colocados no alvéolo, insercao do
dente transplantado, aplicagao de
membrana de colagénio para cobrir o local
de extraccao
Smojver | Relato de caso | Sexo feminino, | Radiografia Inser¢ao de implante transdentario com | Dentro das limitagdes deste
et 55 anos panoramica : canino a abordagem de cirurgia guiada parcial relatdrio de caso, a
al,2021% Condicao superior impactado em | Elevacao do retalho mucoperiosseo total, implantagao transcanina
associada: posicao horizontal osteotomia com broca, colocagao dos poderia representar uma
esclerose implantes e aumento horizontal foi alternativa valiosa aos
sistémica realizado com um xenoenxerto misturado protocolos padrao de
progressiva com 0sso autélogo, que foi raspado da implantes.
placa bucal proxima, e coberto com uma
membrana de colagénio reabsorvivel
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Mouna et | Relato de caso | Sexo feminino, | Radiografia Coronectomias e proteses removiveis A reabilitagao
al, 20227 55 anos panoramica: 13 e 23 prostododntica é, na maioria
Condicao impactados das vezes, o Unico
associada: CBCT: visao detalha tratamento disponivel para
Falha idiopatica | em 3D da posicao dos pacientes com PFE. Se nao
da erupgdo com | caninos impactados for possivel, a gestao
suspeita de cirlrgica pode ser a Unica
etiologia 0pcao, neste caso a idade e
genética as co-morbilidades devem
ser tidas em consideracao.
Martorelli | Relato de caso | Sexo feminino, | Radiografia Remogao cirdrgica A fim de chegar a qualquer
et al, 28 anos panoramica incisao bucal profunda e elevagao da conclus3do sobre o
2017 Condicao Exame cefalométrico mucoperiosteal relatal, osteotomia com | tratamento a ser proposto,
associada: g Radiografia dos sinus | instrumentos rotativos, remogdo do dente | é essencial fazer um
faciais (incidéncia com elevador diagndstico adequado, que
de Waters) dé uma localizagao mais
- 13 impactado com precisa da area e 3
posigao ectopica, identificacdo da
localizado ao nivel do proximidade das principais
bordo inferior da estruturas faciais.
orbita direita
Rocha et | Relato de caso | Sexo feminino, | Radiografia Tratamento ortoddntico-cirGrgico O tratamento proporcionou uma
al, 2014% 22 anos e 8 panoramica combinado, Remogao cirlrgica, oclusao ideal, com resultados
meses Exame cefalométrico | ortodontia e reabilitagao protética com periodontais e esteticas orais
T . satisfatarias, e devolveu fungoes
Condicao placa acrilica removivel importantes 3 sua satde e vida
associada: dentomucoperiosto suportada, social em geral. Além disso, esta
displasia abordagem mostrou uma boa
cleidocranial estabilidade 3 anos apos o fim

do tratamento.
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Agualsaca | Relato de caso | Sexo feminino, | Radiografia periapical | Remogao do canino impactado e Seis meses apos, foram
et al, 42 anos intraoral Radiografia | colocagao de biomateriais de observadas cicatrizes
2021 Condicao panoramica regeneragao baseados em PRFV e adequadas e imagens
associada: @ | TAC enxerto dsseo autdlogo obtido a partir compativeis com a
CBCT da tuberosidade maxilar direita . regeneragao 0ssea na area
Exames laboratoriais | elevacao do retalho semi Newman operada.
- 13 impactado com | completo com a ajuda da curets,
uUma posicao osteotomia com broca cirlrgica, colocou o
vestibular, horizontal e | osso autélogo no defeito 6sseo do canino
com a coroa em mesial | com revestimento de fibrina rica em
e a raiz em distal plaquetas e reposicao do retalho
Sexo feminino, | Radiografia Canino esquerdo: remogao cirdrgica Através do tratamento
18 anos panoramica Canino direito: alveolectomia conductora, | conjunto de ortodontia e
Ramos et | Relato de caso Condicao Radiografia oclusal que consistia em expor a coroa do dente, | protese, a reabilitacao
al, 2021% associada: @ | superior > 13 e 23 apos a excisao dos tecidos ou obstaculos | estética e funcional do
(com posigdo que alteravam a erupgao, respeitando paciente foi conseguida.
horizontal) impactados | sempre o gubernaculumdentis (poder e
forca da erupgao)
Sexo feminino, | CBCT : 23 perto do No controlo de 3 anos, o
Haddad | Relato de caso | 55 anos rebordo alveolar implante ndo mostrou
et al, Condicao Inser¢ao de implante transdentario qualquer mobilidade ou
20175 associada: @ sinais de peri-implantite

clinica ou
radiograficamente. No
vicio, o paciente estava
satisfeito com os
resultados estéticos.
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Sexo feminino,

Radiografia

Tratamento ortoddntico-cirdrgico com

A abordagem

Ordonez | Relato de caso | 44 anos panoramica Exame extracgao de caninos impactados e multidisciplinar foi bem
et al, Condicao cefalométrico reabilitagdo com implantes sucedida na obtencgao dos
2017 associada: g resultados terapéuticos

desejados de melhoria da
fungao, melhoria da
estética e melhoria da
auto-estima deste paciente
Sexo masculino, Autotransplantagao Finalmente, a opgao

Ligerot et | Relato de caso | 27 anos CBCT: 23 impactado, terapéutica escolhida

al, 2022° Condicao localizada a 5mm da Incisdo sulcular, elevagao do retalho encantou a paciente pelos

associada: @ crista 6ssea com o subperiostal, osteotomia trapezoidal com | resultados imediatos e pela

apex curvado em
forma de gancho,
mesmo por baixo da
cavidade nasal

instrumento piezoelétrico, odontosecgao e
remogao do dente com elevador, criagao
do novo alvéolo recetor com brocas
redondas de carboneto de tungsténio
montadas na pe¢a de mao e reposicao do
dente, o site doador foi preenchido com
colagénio Pangen e a janela 6ssea foi
recolocada

possibilidade de manter o
seu proprio dente. Preserva
também o 0sso para
posterior implantagao,
mantém a propriocepgao
do dente natural e aborda
satisfatoriamente os
critérios estéticos e
funcionais sem
praticamente nenhum
custo bioldgico e financial
para a paciente.
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MANDIBULA

Caso 1: Sexo Radiografia Caso 1: Remogao cirdrgica e conservagao A detec3o precoce de

Diaz- Relato de caso | feminino, 20 panoramica do 73 caninos transmigrados da a
Sanchez anos Caso 1: 33 com posicao | Caso 2: Remogao cirurgica oportunidade de

et al, Caso 2: Sexo caudal to the apices of | Caso 3: monitorizagao periddica porque monitorizar o seu
2015% feminino, 26 canine and PM recusou a extragao desenvolvimento, o que

anos Caso 2: 43 posicao Caso 4: Remogao cirdrgica e perda de pode melhorar o

Caso 3: Sexo vertical, cUspide a espaco porque N3o permaneceu 0 73 prognostico e o

feminino, 48 atravessar a linha Caso 5: Remogao cirdrgica tratamento.

anos média Caso 6: exame radiografico e clinico

Caso 4: Sexo Caso 3:33 e 43 com periddico

masculino, 58 posicao apical aos Caso 7: exame radiografico e clinico

anos incisivos mandibulares | periddico

Caso 5: Sexo Caso 4:33 com

feminino, 21 posicao apical aos

anos incisivos mandibulares

Caso 6: Sexo Caso 5: 43 com

feminino, 47 posicao proxima das

anos raizes do 46

Caso 7: Sexo Caso 6: 43 com

feminino, 22 posicao apical aos

anos incisivos mandibulares

Caso 7: 43 com posi¢ao
proxima do bordo
inferior da mandibula
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Rodrigues
et al,
20203

Relato de caso

Sexo masculino,
33 anos
Condicao
associada: @

CBCT: 43 Impactado
com posicao horizontal
e vestibular,
transmigrado para a
linha media da regiao
mentoniana

Remocgao cirdrgica

Incisao horizontal, odontoseccao com

instrumento piezoelétrico

A estratégia de tratamento
cirbrgico foi satisfatoria e
resultou na resolucao dos

sintomas e num bom
resultado clinico. A
extracao do elemento
dentario resultou na
prevencao de futuras
patologias tais como
reabsorcdes radiculares e
infeccoes.
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4. Discussao

O tratamento de caninos inclusos requer uma abordagem multidisciplinar com profissionais
de diferentes areas, desde a ortodontia, cirurgia, periodontia, odontopediatria e a
reabilitacao oral.

Os fatores que levam 3 inclusao dos caninos superiores ainda nao estdo todos claros, no
entanto, pensa-se que sao multiplos os fatores que podem desempenhar um papel na
inclusao assim como o grau da mesma. A idade do paciente, a fase de formacao das raizes,
a presenca de qualquer patologia associada, a condicao dentaria dos dentes adjacentes, a
posicao do proprio canino, a disponibilidade do paciente para se submeter a tratamentos
ortoddnticos e condicao fisica geral do paciente constituem fatores que podem ou levar ou

influenciar, de determinada forma, esta condicao.

Nesta revisao foram incluidos pacientes adultos para conseguir estudar os tratamentos
realizados quando estes casos nao s3o detetados precocemente. De facto, quando os
pacientes sao avaliados e tratados corretamente, os clinicos podem reduzir a frequéncia da
erupgao ectopica e consequentemente reduzir a frequéncia da inclusao do canino maxilar.
O procedimento de intercecao mais simples que pode ser utilizado para evitar a inclusao
dos caninos permanentes é a extracao dos caninos deciduos. Este procedimento permite
que os caninos permanentes adotem uma posicao mais vertical e entrem em erupgao

corretamente na arcada dentaria, salvaguardando que existe espaco suficiente.

Extracao

Quando os caninos est3do inclusos, é mais frequente encontra-los posicionados por palatino
na maxila e por vestibular na mandibula.

Neste estudo, estes dados de prevaléncia nao foram confirmados. Observou-se que 0s
caninos inclusos que foram tratados cirurgicamente foram encontrados na maxila numa
posicao adjacente a cavidade nasal’' e 3 drbita?, invertida?, em posicao horizontal? e na
mandibula em posicdo horizontal® (casos 1,3,5,6,7), ou vertical na linha média® (casos 2 e
4). Este facto pode ser explicado por apenas terem sido incluidos estudos com individuos

adultos cujo tratamento efetuado foi cirdrgico. Os casos de criangas com caninos Nao
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erupcionados s3o tratados através de abordagens nao cirlrgicas, através da ortodontia. Os
estudos revelaram que o prognoéstico para um tratamento ortodontico bem-sucedido dos
caninos com inclusdo maxilar em criangas € maior do que em adultos®.

A extracao dentaria pode ser considerada nas sequintes situagoes: dentes com anquilose e
que nao podem ser transplantados, presenca de reabsorgao radicular externa ou interna,
dilaceragdes, inclusdo grave no qual ele se encontra entre as raizes do incisivo lateral e
central (onde o movimento ortodéntico dos dentes envolvidos pode prejudicar outros),
quando o primeiro pré-molar esta no lugar do canino com uma fungao oclusal que pode ser
aceite, presenca de dentes supranumerarios associados, quando houver presenca de
infecoes, cistos ou outra alteragao patologica que impega a presenga do canino impactado

e que nao seja possivel o seu tracionamento?.

A extracao do dente incluso, substituindo-o por um implante, como foi realizado no estudo

de Orddnez et al,2017°° ou pelo primeiro pré-molar, pode evitar consideraveis riscos

inerentes ao deslocamento ortoddntico, como a dificuldade em se obter niveis 6sseos e
gengivais adequados®® Para superar esta desvantagem, o estudo de Agualsaca et al, 2021*
descreveu um caso de regeneragao 0ssea com fibrina rica em plaquetas e enxerto 6sseo
autdlogo apds extracao do canino incluso. Uma outra opgao de reabilitagdo encontrada
nesta revisao sistematica foi recorrer a utilizagao de uma prétese removivel®. A diferenga
de escolha do tratamento de reabilitagao oral foi devida principalmente a razdes financeiras

do paciente.

Relativamente a osteotomia, esta foi realizada com instrumentos piezoeléctricos* ou com

instrumentos rotatdrios®2?8.0s outros ndo mencionaram o tipo de instrumento utilizados.

Implante transdentario

Os implantes dentarios sao normalmente colocados no osso alveolar, estando dependente
da existéncia de volume dsseo suficiente para a sua colocagao *°. Esta pode ser uma tarefa
desafiante quando o médico dentista se depara com situacdes onde a disponibilidade 6ssea
é insuficiente. Por vezes € possivel encontrar casos de pacientes com dentes inclusos no
local onde seria previsto a colocagao do implante dentario, prejudicando aquilo que seria o

eixo de insercao do mesmo. Alguns autores referem abordar estes casos através da
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colocacao do implante com ancoragem nesses dentes, sem efetuar a sua “>4'%2 No entanto
0 numero de casos clinicos em que foi utilizada esta abordagem terapéutica ainda é
reduzido. “.

Em contraste com a interface padrao implante-osso, o implante transdentario gera quatro
"novas" interfaces: (1) uma interface implante-ligamento periodontal, (2) uma interface

implante-implante, (3) uma interface implante-dentina, e (4) uma interface implante-polpa.

Os casos descritos, onde recorreram a esta técnica, eram de caninos maxilares, numa
posicao horizontal?® e perto do rebordo alveolar?. Tal como nos implantes intradsseos, é
possivel realizar o planeamento e técnica cirlrgica guiada ou optar pelo método
convencional para a colocagdo do impante.

A colocagao convencional do implante dentario, também chamada colocagao a “mao livre”,
é a técnica mais frequentemente utilizada para a colocagao de implantes pelos médicos
dentistas. Apos o planeamento de cada caso, através de meios auxiliares de diagnéstico
que permitem estudar de forma antecipada a cirurgia a anatomia oral de cada paciente, 0s
implantes s3o colocados segundo o eixo de inser¢ao que se acredita ser o melhor. Por
norma, nestes casos, 0 sucesso cinico é considerado superior se for necessario apenas um
implante dentario naquele espaco da arcada. No entanto, as hipoteses de colocagao
incorreta aumentam em casos complexos, tais como quando um paciente falta um arco de
dentes inteiro. A colocagao guiada por computador é a opgao superior em tais casos. Na
colocacao de implantes através de cirurgia guiada, o cirurgido oral utiliza uma TAC para
criar uma representagao tridimensional altamente detalhada da boca do paciente. Em
sequida, criam guias cirirgicas detalhadas que auxiliam na colocagao precisa do implante,
consoante a anatomia oral de cada paciente. Podem assim assegurar que o angulo, a
localizagao e a profundidade dos implantes dentarios sao exatamente o que definiram na
fase de planeamento.

Dentro dos estudos incluidos nesta revisao sistematica, o artigo de Smojver et al, 2021%¢
realizou a colocagao dos implantes através de caninos inclusos em casos bilaterais com
guia cirurgica. Ja o estudo de Haddad et al, 20172 fez a inser¢ao do implante transdentario
através do método convencional. Os dois artigos relataram que obtiveram casos de sucesso
clinico num follow-up de 3 anos?. A escolha da técnica a ser utilizada para a colocagao de

um implante através de um dente que se encontra incluso no 0sso pode passar por questoes
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financeiras e questoes especificas a cada caso clinico. Em casos em que seja necessario
reabilitar apenas um canino em falta na arcada ou que nao seja necessario reabilitar com
implantes dentes adjacentes ao mesmo, a técnica convencional é a mais indicada devido
ao preco e ao tempo de cirurgia. No entanto, as probabilidades de colocagao incorreta do
implante através da técnica convencional aumentam em casos mais complexos, como é o
caso de implantes que traspassam dentes inclusos, sendo que nestes casos a colocagao
através de cirurgia guiada é uma opgao com maior previsibilidade. Alguns estudos referem
que a taxa de sucesso da colocagao correta de implantes dentarios € maior quando se

recorre a técnica com guia cirlrgica em comparagao com a convencional®:4,

Exposicao cirGrgica e erupcao ortoddntica assistida

O tratamento envolve a exposicao cirdrgica do dente incluso, sendo que se pode optar por
duas abordagens distintas: iniciar a tragao ortoddntica logo ap6s a exposicao da coroa do
dente ou esperar, se existir espaco na arcada, entre 6 a 9 meses para o dente erupcionar
normalmente. A perda dssea, a reabsorgao radicular e a recessao gengival ao redor do dente
extraido sao as complicagcdes mais comuns deste tipo de procedimento.

Nesta revisao sistematica, o tratamento ortoddntico-cirGrgico combinado foi descrito em 4
estudos. A ortodontia foi realizada antes e ap6s o tratamento cirtrgico de forma a expor 0s
caninos permanentes’,?. O tratamento ortoddntico pode ser realizado unicamente apds a
cirurgia de exposicao do dente, sempre que exista espago disponivel, e cujo objetivo é
tracionar o canino incluso para a sua posicao correta na arcada?’. As exposigoes cirlrgicas

do dente consistiram na realizacao de coronectomia?’ ou de alveolectomia conductora?.

Autotransplante

O transplante de um dente autégeno consiste na transposicao de um dente para um novo
alvéolo recetor, ou seja, este adquire uma nova posicao dentaria. Pode ser um alvéolo
previamente ocupado por um dente j3 existente ou um alvéolo confecionado cirurgicamente

para receber este dente que vai ser transferido®“.
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Essa modalidade de tratamento é utilizada para a substituicao de elementos dentarios
comprometidos devido a presenca de doengas periodontais, alteragdes endoddnticas,
destruicdo coronaria causada por fraturas ou lesdes cariosas, que impedem um tratamento
dentario satisfatério do dente afetado sendo indicada a sua exodontia®’. Outra indicacao
deste procedimento é o de casos de dentes inclusos onde o dente é transposto para a

posicao correta na arcada dentaria®®“

Existem situagoes em que o autotransplante dentario esta contraindicado, nomeadamente
em pacientes com ma higiene oral, grande suscetibilidade a lesdes de carie, diversas areas
edéntulas, anomalias cardiacas ou uma condicao de saude que impega a realizagao de

procedimentos cirQrgicos>°°".

O processo clinico consiste na confecao de um retalho mucoperidsseo, osteotomia na area
do dente incluso, seguida da extragao do dente e a realizagdo de um tratamento
endodontico desse mesmo dente. O local recetor é preparado de forma a realizar um alvéolo
para receber o dente que estava incluso e posterior estabilizagdo do mesmo. O
procedimento deve ser conservador, ou seja, as raizes do dente que s3o mesiais e distais
a0 local da osteotomia devem permanecer intactas. Ja a remogao de tecido 6sseo ao redor
da coroa do canino deve ser mais extensa para que a3 extragdo do mesmo Seja pouco

traumatica, evitando a comunicacao entre o seio e a cavidade oral.

Através desta revisao, verificou-se divergéncia no protocolo e nos instrumentos usados
durante o processo cirdrgico.

Dentro dos 3 estudos??%3" que descreveram o tratamento com autotransplante, 2 estudos
reutilizaram o osso obtido durante o passo clinico da exposicao do dente impactado :
enquanto lascas de osso misturado com enxerto 6sseo xendgeno obtido durante a
osteotomia?® ou enquanto bloco de osso resultante da ostectomia®. O terceiro estudo

implementou o enxerto dsseo alégeno?.

Alguns estudos relataram n3do existir diferengas em termo no que concerne ao sucesso
clinico entre o uso de enxerto alogénico ou autologo®->“. Estudos mostraram que o uso dos
transplantes alogénicos sao considerados fidveis no 0sso autdgeno na corregao de defeitos
6sseos de forma a recuperar volume, ja que a regeneragao 6ssea foi realizada com sucesso

onde se observou formagao 6ssea. Além disso, € mais seguro, facil de armazenar, esta
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amplamente disponivel em bancos de tecido musculo-esquelético, reduz a morbilidade
cirurgica ao eliminar a necessidade de locais dadores e reduz os tempos de cirurgia,
favorecendo assim o conforto pés-operatorio. No entanto, para Sakkas et al, 2017, enxerto
autélogo é considerado superior o melhor e representa o "gold standard”, ou sej,
procedimento padrao em casos de necessidade de aumento 6sseo antes da colocagao de
implantes na cavidade oral*>% .Por outro lado, a conservagao do osso cortical obtido durante
a osteotomia associada ao seu reposicionamento no final da cirurgia, torna possivel
prescindir de um novo local de colheita. Fornece também uma barreira fisiologica para
ajudar no processo de formagao 0ssea e cicatrizagao da mucosa e permite a protegcao do

o0sso trabecular subjacente evitando assim qualquer perda de volume.

Sobre os instrumentos utilizados durante o processo cirdrgico, um dos estudos referiu
utilizar instrumentos piezoelétricos** e dois estudos referiram utilizar instrumentos
rotatorios®?. No que respeita 3 utilizagdo de instrumentos da piezoelétricos, alguns
estudos?31%, verificaram uma redugdo do desconforto e um corte mais preciso e
minimamente invasivo®’°® quando comparados com dispositivos rotatérios, tais como a
turbina.

O tratamento endoddntico foi realizado na maioria dos estudos exceto num deles, onde o
dente foi reimplantado sem Ihe ter sido realizado nenhum tratamento pulpar. Neste caso o
dente foi conservado numa compressa embebida numa solucao esterilizada de NaCF'.
Apesar de ambas as opgdes terem conduzido ao sucesso do tratamento proposto, o caso
onde nao foi realizado um tratamento endoddntico ap6s extragao e antes da sua
reimplantacao, demonstrou-se vantajoso uma vez que permitiu a redugao do tempo do
tratamento e evitou o surgimento de alguns problemas designadamente de origem pulpar,
periapical e fraturas radiculares®.

Nos estudos em que foi realizado o tratamento endoddntico prévio ao reimplante dentario,
os materiais de obturacao nao foram os mesmos entre eles. Nos estudos de Xu et al, 2021
e de Zufia et al,2020 o material eleito foi o MTA e a gutta-percha, respetivamente. Em
comparagao com 3 gutta-percha, o estudo de Khademi et al, 2016%° mostrou que a

utilizacao de MTA demonstrou uma capacidade obturagao superior.

Alguns artigos relataram a realizagao de apicectomia durante o processo cirurgico.®?. De

acordo com alguns autores este procedimento, num dente transplantado, confere-lhe
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potencial de revascularizagao®'. Outros estudos afirmam que a apicectomia tem o potencial
de ampliar a area apical do dente transplantado e assim alcangar maiores taxas de
revascularizacao. A regeneragao da polpa resulta do crescimento de novo tecido conjuntivo

rico em células que substituiu o tecido de polpa residual necrético no prazo de 120 dias®93,
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Limitacdes

S30 necessarios mais estudos de casos clinicos sobre a técnica do autotransplante
e implante transdentario.

Estudos com um follow-up mais alargado beneficiariam toda a comunidade
cientifica uma vez que permitiriam tirar ilagdes sobre a previsibilidade das
diferentes abordagens terapéuticas.

Todos os estudos que foram incluidos nesta revisao sistematica foram do tipo caso
clinico, o que confere limitagdes no que concerne a construgao do estudo em si
comparativamente as revisoes sistematicas.

Podemos relevar que todos os tratamentos relatados conduziram ao sucesso do
caso. Os casos que provavelmente nao tiveram sucesso clinico n3o foram
publicados. Estes ultimos poderiam constituir uma fonte de discussao e comparagao

de forma a entender melhor a limitagdo de cada abordagem.

Conclusao

Apos a analise da literatura é possivel concluir que na comunidade adulta, a abordagem

terapéutica de casos de caninos inclusos pode passar por autotransplante, tragao cirtrgica

com ortodontia assistida, extracao cirurgia e posterior reabilitagcao oral quer com implante

dentario quer com prétese removivel e de implante transdentario. O tratamento deve ser

planeado de acordo com as caracteristicas especificas de cada paciente e discutido com

uma equipa multidisciplinar. Os artigos que avaliam o tratamento de caninos inclusos

tratados cirurgicamente apresentaram-se como uma boa opgao clinica. Ainda assim, todas

as alternativas terapéuticas sao validas e mais ou menos indicadas dependendo de cada

€aso, com as suas vantagens e desvantagens inerentes.
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8. ANEXO

Tabela 11: : Artigos excluidos

Articles Excluded (Eligibility: full text) (n=29)

Reasons

Sustitucién De Caninos Retenidos Por Primeros Premolares Maxilares. Reporte De Un
Caso

Inappropriate intervention: no surgical treatment
described

Surgical-Orthodontic Treatment Of Class Ill Malocclusion With Agenesis Of Lateral
Incisor And Unerupted Canine

Inapropriate sample

Rescue Therapy With Orthodontic Traction To Manage Severely Impacted Mandibular
Second Molars And To Restore An Alveolar Bone Defect

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Orthodontic Treatment Combined With Tooth Transplantation For An Adult Patient
With A Missing Mandibular First Molar: Long-Term Follow-Up

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Multiple Impacted Permanent Teeth, An Indicator For Early Detection Of
Hypoparathyroidism: A Rare Case Report.

Inappropriate intervention: no surgical treatment
described

Multidisciplinary Treatment With A Customized Lingual Appliance For An Adult Patient
With Severe Class Ill Malocclusion And Multiple Missing Teeth.

When the canine is not impacted

Multidisciplinary Management Of Cleidocranial Dysplasia

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Multi-Disciplinary Approach For Space Management Of Microdontia And Upper Central
Incisor Retention: A Case Report

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Miniscrew-Supported Pole Technique: Surgical-Orthodontic Approach For Impacted Or
Retained Second Molars In Adolescents

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Maxillary Canine-To-Maxillary Incisor Transposition.

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Mandibular Premolar Transplantation To Replace Missing Maxillary Anterior Teeth: A
Multidisciplinary Approach.

When the canine is not impacted
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Interdisciplinary Treatment Of A Patient With Bilateral Cleft Lip And Palate And
Congenitally Missing And Transposed Teeth

When the canine is not impacted

Interdisciplinary Management Of A Patient With A Bilateral Cleft Lip And Palate And 12
Congenitally Missing Teeth.

When the canine is not impacted

EXODONTIA DE TERCEIRO MOLAR RETIDO EM CONTATO INTIMO AQ NERVO - RELATO DE
CASO.

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Correcting Loss Of A Papilla Following Orthodontic Space Opening (Atherton”S Patch)
Through Implant Supported Rehabilitation. A Case Report.

When the canine is not impacted

Considerations In The Replacement Of Over-Retained Primary Teeth With Implant
Restorations In The Esthetic Zone: A Case Report.

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Conservative Approach For Treatment Of Maxillary Lateral Incisor Agenesis With The
Deciduous Tooth Retained: 18-Month Follow-Up.

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

Clinical Benefits Of The Immediate Implant Socket Shield Technique.

When the canine is not impacted

Autotransplanted Premolars With Incomplete Root Formation In A Growing Patient
With Multiple Missing Teeth

When the canine is not impacted

Tratamiento Quirdrgico De Caninos Retenidos En El Municipio Col6n. Afos 2013 -
2014

Inappropriate intervention: no surgical treatment
described

Orthodontic-Surgical Treatment Of An Impacted Central Incisor. Case Report

Impaction of a tooth other than canine (first, second
molar, wisdom tooth, central incisor

A Non-Invasive System To Manage Impacted Teeth Associated With A Large
Dentigerous Cyst

Inapropriate sample

Autotransplantation And Surgical Uprighting Of Impacted Or Retained Teeth: A
Retrospective Clinical Study And Evaluation Of Patient Satisfaction

Inapropriate sample

Autotransplantation, Surgical Repositioning Of Retained Canine, And Apical Filling Of
Two Incisors With Root Resorption

Inapropriate sample

En Bloc Autotransplantation Of Retained Canine In The Mandible: A Case Presentation

Inapropriate sample
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Marsupialization Of A Dentigerous Cyst Followed By Orthodontic Traction Of Two
Retained Teeth: A Case Report

Inapropriate sample

Multiple Supernumerary Teeth In A Nonsyndromic 12-Year-0ld Female Patient - A Case
Report

Inapropriate sample

Non-Syndromic Bilateral Dentigerous Cysts Of Maxillary And Mandibular Canines: A
Case Series And Review Of Literature

Inapropriate sample

Orthodontic Management Of The Patient With Multiple Dental Inclusions And Dental
Transposition

Inapropriate sample
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