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RESUMO

O canino é um elemento dental com alta importancia para se conseguir uma oclusao balanceada e uma estética favoravel,
porém existe uma grande prevaléncia de impactacdo, podendo causar consequéncias tanto na estética quanto na fonética
do paciente. E importante tracionar os caninos sempre que possivel, em funcao de seu valor morfofuncional e estético,
especificamente, nos movimentos funcionais da mandibula. Este estudo teve como objetivo rever a literatura sobre o
tracionamento de caninos inclusos. Concluiu-se que o tracionamento ortodoéntico visa trazer o dente impactado para o
arco, entretanto deve comecar o mais cedo possivel. Optando-se pelo tracionamento, o prognéstico desta conduta deve
ser definido previamente, assim como seus riscos potenciais devem ser apresentados aos pais e paciente. O resultado do
controle dos efeitos colaterais e a montagem de um sistema de ancoragem eficiente, que nao afete os tecidos e os dentes
adjacentes, é um dos fatores que contribui para o sucesso do tracionamento de caninos inclusos. Diversas técnicas estdo
disponiveis para tracionar e alinhar caninos inclusos, dentre elas os aparelhos ortodonticos fixos ou removiveis, a utilizacdo
de ancoragem na mesma arcada ou na arcada oposta e a utilizacdo de forcas provindas de magnetos associados a placa
removivel. Em alguns casos a utilizacdo de mini-implantes provisérios é necessaria para a ancoragem dos dentes inclusos.
O ortodontista deve saber que, apesar dos inconvenientes que podem ocorrer durante todo o tratamento, é preciso fazer
o possivel para realizar uma conduta clinica adequada e evitar extracdes dos caninos permanentes, uma vez que estes sao
importantes para o estabelecimento e manutencédo da forma e funcao do arco dentario.
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ABSTRACT

The canine has a great importance to achieve a balanced occlusion and a favorable aesthetic, but there is a high prevalence
of impaction, which can have consequences both in the aesthetics and in the phonetics of the patient. It is important to draw
the canines whenever possible, depending on their morphofunctional and aesthetic value, specifically, on the functional
movements of the mandible. This study aimed to review the literature on the canine traction included. It was concluded that
orthodontic traction aims to bring the impacted tooth to the arch, however it should start as soon as possible. By opting
for traction, the prognosis of this behavior must be defined previously, as well as its potential risks should be presented to
the parents and patient. The effect of the control of side effects and the assembly of an efficient anchorage system, which
does not affect adjacent tissues and teeth, is one of the factors that contributes to the successful canine traction. Various
techniques are available for traction and aligning canines included, including fixed or removable orthodontic appliances,
the use of anchorage in the same arch or opposite arch and the use of forces from magnets associated with the removable
plate. In some cases the use of temporary mini implants is necessary for anchoring the included teeth. The orthodontist
should be aware that despite the inconveniences that may occur during the entire treatment, care must be taken to conduct
adequate clinical management and avoid extractions of permanent canines, since these are important for establishing and
maintaining the shape and function of the canine dental arch.

DESCRIPTORS: Cuspid. Retention. Traction.

INTRODUCAO

A retencao de caninos superiores é uma condicao clinica encontrada em 1 a 2,5% da populacao'?,
mais frequente no género feminino?3**°, os superiores mais frequentemente impactados excetuando-se
os terceiros molares®®”#, Ocorre mais comumente por palatino e unilateralmente®.

A maior prevaléncia de impactacao por palatino explica-se pelo fato de que areabsorcéo tardia das
raizes dos caninos deciduos promove um desvio na rota de erupc¢do dos seus sucessores permanentesé.

A etiologia da impactacao dos caninos ainda nao é totalmente esclarecida. As causas provaveis
descritas na literatura incluem: longo trajeto de erupcao e desenvolvimento dos caninos superiores;
falha na reabsorcao da raiz do canino deciduo; traumatismo no germe do deciduo; comprimento ou
perimetro do arco diminuido; fatores genéticos; lesdes patoldgicas; anquilose; anomalia de forma
dos incisivos laterais bem como a auséncia destes; fissura de labio e/ou palato; dilaceracao radicular;
fechamento prematuro dos dapices radiculares; retencao prolongada ou perda prematura do dente
deciduo*3*421°,

A retencao dos caninos podera ocorrer de duas maneiras, de acordo com o grau de penetracao
no 0sso: retencao intradssea, quando esta totalmente coberto por osso e

coberta pelo tecido gengival™.

O diagnéstico é fundamental para se determinar a localizacdo do canino impactado, o
planejamento do procedimento cirdrgico e do tratamento ortodontico e, também, para se avaliar a
relacdo do dente envolvido com outras estruturas a fim de se evitarem injurias, devendo ser feito o mais
precocemente possivel> 112131415,

A anamnese, o exame clinico e radiografico sao utilizados para o diagnéstico de caninos inclusos*
10,16,17,18
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Os recursos imaginologicos que podem ser utilizados para visualizagao de caninos retidos
sao as radiografias periapicais*, oclusais*, panoramicas'@?%'22, telerradiografias> > * e tomografias
computadorizadas* 223242, E frequente a associacao de métodos por imagem convencionais para o
diagnostico? 10 16.17:18,24,

As mas oclusbes relacionadas a retencao de caninos raramente ocorrem isoladas, isto é,
associadas a outros tipos de mas oclusdes, como as diversas formas de Classe Il, mordidas cruzadas,
apinhamento e sobremordida acentuada. Além disso, existem diversas formas de retencao que pode
estar localizada por vestibular ou palatino dos dentes vizinhos, ou estar transposta, podendo ocorrer
uni ou bilateralmente®.

Nao havendo a possibilidade de intervencao precoce, os procedimentos cirirgicos para acesso
aos caninos superiores retidos devem ser planejados cuidadosamente, para que haja uma condicao
periodontal satisfatdria ao final do tracionamento' = '3,

Dentre as formas de tratamento para um canino retido existem a proservacao, a exposicao
cirdrgica com acompanhamento, a exposicao cirdrgica com tracionamento ortodoéntico, a reposicao
cirdrgica, a extracao seguida da transplantacao e a extragcao propriamente dita. O tratamento busca
associar a correcao da oclusao com a harmonia estética e facial. Para isso, é necessario obter todas as
informacgdes possiveis para localizar a posicao dos caninos no sentido de preserva-los; se nao houver
outra opcao além da extracao, buscar o melhor tratamento cirtrgico?.

Assim como sao diversas as formas em que as mas oclusbes podem se apresentar, diversos
também sao os protocolos de tratamento que se pode estabelecer para cada tipo de ma oclusao?®.

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo rever a literatura sobre o tracionamento de
caninos inclusos.

METODO

Foram analisados artigos cientificos pesquisados nas bases de dados Lilacs, Bireme, Medline e
Pubmed, utilizando-se as seguintes palavras-chave: Caninos. Retencao. Tracionamento.

REVISAO DE LITERATURA

O tracionamento ortodoéntico para trazer o dente impactado para o arco, deve comecar o mais
cedo possivel apds a cirurgia ou, nao sendo possivel, nao demorar mais que 2 ou 3 semanas?’.

Diferentes métodos de fixacao ao dente impactado tém sido sugeridos, incluindo: perfuracao de
coroas, ligaduras de fio ortodéntico, elos de cadeia elastica, bandas e braquete diretamente ligado. O
uso de um fio de ligadura (lago) como um anexo ao redor da regido cervical do dente tem sido bastante
comum. Porém, tal abordagem nao deve ser recomendada, pois muito osso tem que ser removido
para que o fio possa ser colocado em torno da circunferéncia do dente. Por isso, a exposicédo cirurgica
deve ser conservadora para permitir a colocacdo de um suporte ligado ao braquete. A extracdo de
caninos deve ser evitada, se possivel, pois sdo muito importantes para um bom sorriso e essenciais
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para a funcao de oclusao. Sendo ela necessaria, o ortodontista deve decidir mover o pré-molar para o
lugar do canino, ou manter o espaco para uma futura prétese. O clinico deve estar familiarizado com
as diferencas no tratamento cirurgico de caninos impactados por palatino e vestibular, saber o melhor
método de fixacao para aplicacdo de forca ortoddntica, e as implicacdes da extracao do canino. Caninos
impactados por palatino raramente irrompem sem intervencao cirurgica. O tratamento geralmente
consiste na exposicdo cirdrgica sequida de tracionamento ortodontico. Este procedimento consiste
em acessar o canino impactado para a fixacdo do acessério ortoddntico e utilizar a mecanica até seu
posicionamento no arco dentario. A colagem direta de braquetes, ganchos, botdes ou fios diretamente
nos dentes impactados é o procedimento mais utilizado®.

Quando ha dificuldade em se fazer uma adequada colagem do acessério ortodéntico na coroa do
canino impactado para o tracionamento, pode se realizar perfuragées na coroa do canino. Entretanto,
é pouco indicado realizar esta manobra, pois podem acontecer danos pulpares devido a dificuldade do
acesso ideal™ "4,

Muitas sao as opgOes de tratamento para caninos impactados; no entanto, tem-se optado pela
conduta ortocirtrgica, pelo fato de ser um tratamento mais conservador e menos arriscado. Eimportante
esclarecer que nao existe um protocolo definitivo sobre a forma de tratamento, sendo este baseado
em um planejamento de carater multidisciplinar, como Cirurgia, Ortodontia, Periodontia e Radiologia,
baseado em exames clinicos e radiograficos, além da preferéncia ou experiéncia dos profissionais
envolvidos com as técnicas e materiais disponiveis?®?%,

Franco et al.?® salientaram a importancia do tracionamento dos caninos sempre que possivel,
em decorréncia do imprescindivel valor morfofuncional e estético, especificamente nos movimentos
funcionais da mandibula. Optando-se pelo tracionamento, o progndéstico desta conduta deve ser
definido previamente, assim como seus riscos potenciais devem ser apresentados aos pais e paciente,
destacando ainda a possibilidade de ocorréncia de necrose do incisivo adjacente.

Um dos fatores que contribuem para o sucesso do tracionamento de caninos inclusos é o controle
dos efeitos colaterais e a montagem de um sistema de ancoragem eficiente, que nao afete os tecidos e
os dentes adjacentes. Diversas sao as metodologias existentes para tracionar e alinhar caninos inclusos,
dentre elas os aparelhos ortodonticos fixos ou removiveis, a utilizacdo de ancoragem na mesma arcada
ou na arcada oposta e a utilizacdo de forcas provindas de magnetos associados a placa removivel. Em
alguns casos, realizam-se mini-implantes provisérios como forma de ancoragem dos dentes inclusos,
que servirao de apoio para o tracionamento®.

A técnica para tracionamento de caninos impactados consiste em uma etapa cirdrgica e uma
ortodontica. A parte cirurgica resulta na exposicao da coroa do dente impactado. Durante a cirurgia,
um braquete ou botao é fixado a coroa, junto com um fio. Esse fio, ligado a um gancho, é deixado
no tecido superficial aberto, para se unir ao elastico de tracionamento. Em relacdo aos procedimentos
ortodonticos, a fixacao de um acessoério ao dente é de grande auxilio, durante o tracionamento. A
posicao deste na coroa é muito importante porque ele determina, em parte, a direcdo e, especialmente,
o tipo de movimento que a tracao ird induzir'.

Marino' aponta que quanto mais cedo for descoberta a impactacao dos caninos superiores
melhor sera o tratamento; a exposicao cirdrgica dos caninos deve ser a mais conservadora possivel; para
a escolha da técnica de tracionamento ortodéntico-cirurgico leva-se em conta a localizacao e posicao
em que o canino impactado se encontra; e, por fim, a melhor técnica utilizada atualmente é a técnica

R R R R R T TR TR T |
74




SILVA K, SANTOS DCL, NEGRETE D, FLAIBAN E, BORTOLIN R, SANTOS RL. Tracionamento de caninos inclusos: revisdo de literatura. Rev. Odontol. Univ.
Cid. Sao Paulo 2019 set-dez; 31(3): 71-81

ISSN 1983-5183

fechada, na qual o canino, depois de colocado o artificio para a extrusao, é recoberto com o retalho
mucoperiostal, evitando problemas periodontais.

Almeida et al.?, revisando alguns aspectos concernentes a etiologia, diagnéstico e conduta clinica
de caninos impactados e/ou irrompidos ectopicamente, observaram que o sistema ballista, proposto
por Jacoby (1979), consiste num sistema em que o dente é tracionado pela acao de uma mola que libera
uma forca continua, pela ativacao por meio de seu longo eixo. O canino, apds a exposicao cirdrgica,
recebe um acessério do tipo lingual clets que sera o dispositivo de ligacao para a complementacao do
sistema de tracionamento. A aplicacao desse sistema pode causar a intrusao ou inclinagao vestibular dos
primeiros pré-molares. Para neutralizar esse efeito indesejavel, a barra transpalatina pode ser estendida
mesialmente e soldada as bandas dos primeiros pré-molares, reforcando-se a ancoragem, nesta regiao.

Os aparelhos removiveis também podem ser utilizados para tracionamento de caninos
impactados no palato. Apds a etapa cirdrgica de exposicao do canino impactado, obtém-se o modelo
de trabalho, no qual sera construido o aparelho removivel. As desvantagens serao o emprego de uma
forca intermitente e a dependéncia na cooperacao do paciente quanto ao uso do aparelho e troca dos
elasticos para a manutencao da forca de tracionamento. A grande vantagem deste sistema consiste
no reforco da ancoragem oferecida pela placa de resina acrilica, apoiada no palato e no arco dentario,
enquanto que os efeitos sobre os dentes adjacentes sao minimizados pelo arco rigido, empregado
vestibularmente®.

A técnica do arco segmentado idealizado por Burstone (1962) apresenta beneficios no sentido
de obter um sistema de forca eficiente ao dente ao ser movimentado, minimizando os efeitos colaterais
indesejaveis. O cantiléver é uma das op¢des de tracionamento para o canino impactado por palatino?'.
A principal vantagem da técnica do arco segmentado é a possibilidade de aplicar os principios
biomecanicos, controlando melhor os efeitos colaterais gerados pelos aparelhos ortodénticos, criando
sistema de forcas individuais para cada caso. O cantiléver é indicado para o tracionamento, intrusao,
inclinacao vestibular e lingual dos dentes, utilizando-se o segmento posterior como unidade reativa®* .

Calla e Cuffari** apontam que, dentre as técnicas de lacamento do fio ortodéntico ao redor da
juncao cemento-esmalte, a perfuracdao da coroa do dente no sentido vestibulo-lingual e a colagem
do dispositivo ortoddntico, a colagem do dispositivo ortodéntico a coroa dentaria sao a técnica mais
usada, por ser uma cirurgia mais conservadora, pois ndo necessita de osteotomia extensa préxima a
regiao cervical, como realizada na técnica do lacamento, logo nao ha injuria do ligamento periodontal,
minimizando possivel retracao gengival, além disso, tem-se auséncia de risco pulpar, diferentemente da
técnica de perfuracao da coroa.

Quanto a apicectomia associada a exposicao da coroa com fixacao de dispositivos para o
tracionamento: a técnica proposta por Puricelli (1987) tem indicacdo quando ha dilaceracdes na regidao
do terco apical que impossibilita a movimentacao do dente perante os mecanismos convencionais de
tracao*.

Cappellette et al.*, apresentando um caso clinico, realizaram as ativa¢ées procurando tracionar
canino ndo mais que Tmm ao més, proporcionando um tratamento eficiente com forca e direcionamento
do canino impactado bem controlados ortodonticamente e sem injurias ou desconforto para o paciente.
Nao se observaram reabsor¢des radiculares e o canino tracionado apresentou-se com boas inser¢oes,
como constatado por meio de sondas periodontais ao final do tratamento.
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Yadav et al.* procuraram pesquisar trés mecanicas de tracionamento de caninos impactados
em regiao palatina. Avaliaram em modelos dentarios tracionamento realizado por amarrilho, elastico
corrente e uma mola metalica de fio superelastico. Os resultados apontaram melhor vantagem para a
mola metalica e eldstico corrente com velocidade de movimentacao cerca de treze vezes superior ao
tradicional tracionamento realizado com fios de amarrilho preso ao aparelho fixo. Entretanto os autores
esclarecem que o tracionamento com elastico corrente funcionou apenas para estudo em modelos, pois
concluiram que o material pode ser perecivel e pouco biocompativel, além de nao terem conseguido
uma solucao eficiente para ativacao do eldstico corrente que apdés um tempo perde sua capacidade
elastica.

Simao et al." elucidando aspectos relacionados ao tracionamento ortoddntico dos caninos
superiores, concluiram que, no tratamento dos caninos impactados, a terapéutica mais utilizada é o
tracionamento ortoddéntico que envolve a exposicao cirurgica, o condicionamento acido e a colagem
de acessério ortodontico. Sendo assim, é necessario um planejamento adequado da mecanica utilizada
durante o tracionamento do canino impactado para nao comprometer as unidades de ancoragem. A
forca de tracionamento é variavel, porém nao deve exceder cem gramas. Em razao do prognostico, o
paciente e/ou responsavel devem estar cientes quanto ao resultado a ser alcangcado no tratamento.

Pela grande importancia funcional e estética dos caninos permanentes superiores, e diante
de uma impaccao desses dentes, esforcos deverdo ser feitos para o correto posicionamento desses
elementos no arco dentario. O tratamento da impaccao de caninos superiores é um desafio na clinica
ortodéntica. E de grande importancia a deteccéo precoce de dentes impactados para prevenir suas
consequéncias como anquilose e reabsorcoes radiculares, além da diminuicao do tempo de tratamento
e da complexidade. O tracionamento constitui a técnica mais utilizada no tratamento de caninos
impactados, pois tem se demonstrado bastante eficaz®®.

Em adultos, o progndstico do tratamento de dentes impactados é menos favoravel em funcao
de alguns fatores, entre eles a anquilose do dente impactado, reabsor¢des radiculares dos dentes
adjacentes e limitagdes da mecanica ortoddntica a ser empregada, no entanto, esses fatores nao
inviabilizam o tracionamento dos dentes impactados. E evidente a necessidade da conscientizacio dos
clinicos e odontopediatras sobre a importancia do diagnéstico precoce das mas oclusoes relacionadas
a impactacao de dentes permanentes’.

Dentre as formas de tracao dos caninos inclusos, a colagem de braquetes, ganchos ou botdes e fios
diretamente nos dentes retidos sao métodos que obtém melhores resultados, possibilitando a menor
remocao de tecido ésseo para sua realizacao. Dentre as mecanicas de tracdao se destacam as mecanicas
segmentadas com uso de cantiléveres e arcos acessérios que transferem a forca para regides posteriores
do arco, diminuindo a forca no setor anterior e, portanto, ocasionando melhor custo biolégico. A técnica
do arco segmentado por meio do dispositivo cantiléver apresenta vantagens precoces, proporciona
um prognéstico mais favoravel em relacdo ao tratamento cirdrgico e ortodéntico do canino superior
impactado®”-38,

O tratamento ortoddntico envolve a abordagem de alteracbes da oclusdao. Na transicao da
denticao mista para permanente podem ocorrer impactagdes dentarias, que constituem um problema
frequentemente encontrado na clinica ortoddntica. Um tratamento eficaz depende nado apenas de
uma correta avaliacao diagndstica, mas também de um estudo clinico detalhado do caso em particular,
considerando que a literatura relata diferentes opinides de profissionais a respeito e diversos métodos
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de abordagem para cada caso especifico de pacientes com elementos dentdrios anteriores superiores
impactados. Portanto, a satisfacdo do paciente bem como o sucesso clinico sé sdao possiveis quando
o profissional envolvido conhece as formas de tratamento e analisa 0 melhor momento para uma
intervencao'.

DISCUSSAO

As condutas para o tratamento de caninos retidos vao desde o simples ato de naorealizar nenhuma
abordagem cirurgica ou ortododntica, e apenas a proservacao do dente impactado, ao transplante
autégeno do dente em um alvéolo previamente preparado?® 4" 16:19.39,

O tratamento ortoddntico envolve a abordagem de alteracbes da oclusao. Na transicao da
denticdo mista para a permanente, poderao ocorrer impacc¢des dentdrias, que constituem um problema
frequentemente encontrado na clinica ortodéntica. Conforme Martins et al.'® o tratamento associa a
correcao da oclusao com a harmonia estética e facial, sendo necessario obter todas as informacdes
possiveis para localizar a posicao dos caninos no sentido de preserva-los, e se nao houver outra opcao
além da extracao, buscar o melhor tratamento cirurgico.

Para Maahs e Berthold' a exposicao cirdrgica com colagem de acessério e tracionamento
ortoddntico é amelhor opcao de tratamento, e requer uma associacao interdisciplinar entre a ortodontia
e a cirurgia. Em relacdo as duas técnicas de exposicao cirurgica do canino existem controvérsias entre
os autores. A colagem de braquetes, ganchos, botdes ou fios diretamente aos caninos impactados
vem sendo o procedimento mais utilizado por apresentar como grande vantagem a necessidade de
menor remocao de tecido ésseo para a sua realizacao. Contrariando Cappellette et al.* que optam pela
perfuracao do canino para realizar o tracionamento ortodontico.

Apos a manobra cirdrgica escolhida pelo profissional inicia-se a fase ortodéntica de tracao dos
caninos que pode ser realizada com dispositivos fixos ou removiveis. Para Simao et al." o tracionamento
ortodontico envolve a exposicdo cirdrgica, o condicionamento acido e a colagem de acessorio
ortododntico. A forca de tracionamento é varidvel, porém nao deve exceder cem gramas. Em razao do
progndstico, o paciente e/ou responsavel devem estar cientes quanto ao resultado a ser alcangado no
tratamento. Bishara® utiliza o aparelho fixo para movimentar o dente exposto justificando um maior
controle biomecanico da forca utilizada para o movimento extrusivo do canino durante sua tracao.

Para Ferreira o tratamento mais adequado ira depender da localizacao do canino incluso,
alteracdes na sua morfologia, presenca de reabsor¢des radiculares, anquiloses, espaco na drea dentaria,
mas oclusdes envolvidas, além da idade do individuo. Em adultos, o prognéstico do tratamento de
dentes impactados é menos favoravel, no entanto, esses fatores ndo inviabilizam o tracionamento dos
dentes impactados. J& de acordo com Brito et al.' é incerto definir a melhor alternativa terapéutica de
acordo com as caracteristicas de cada caso; assim, deve-se lancar mao de todos os recursos a fim de se
obter resultados satisfatérios.

Garib et al.*® nao indicam a exodontia dos deciduos como conduta preventiva quando o canino
se encontra com o apice completo. Os autores acreditam que a erupcao dentdria esta diretamente
relacionada com o estagio de formacao radicular do dente.
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De acordo com Bishara® o clinico deve estar familiarizado com as diferencas no tratamento
cirdrgico de caninos impactados por palatino e vestibular, saber o melhor método de fixacao para
aplicacdao de forca ortodontica, e as implicacdes da extracdo do canino, pois caninos impactados
por palatino raramente irrompem sem intervencao cirurgica e o tratamento geralmente consiste na
exposicdo cirdrgica seguida de tracionamento ortodontico. Martinez, Walker e Menezes* confirmaram
a possibilidade de alinhamento de caninos impactados por vestibular com posicao extremamente
mesial e horizontal.

Segundo Tanaka, Daniel e Vieira'', a perfuracao da coroa no sentido vestibulo-palatino estd mais
indicada quando o dente impactado encontra-se muito alto e a colagem torna-se dificil e podera exigir
uma nova intervencao cirurgica no caso de descolamento do acessorio.

Franco et al.?® sugerem a conduta ortocirurgica, pelo fato de ser um tratamento mais conservador
e menos arriscado. E Marino™ preconiza a técnica de campo fechado para o tratamento de caninos
superiores retidos, com utilizacao de acessoérios colados, pois essa técnica mantém a integridade
dentaria, além de conservar tecido 6sseo e promover maior controle sobre a movimentacgao ortodontica.

CONCLUSOES

Depois de realizada a revisao na literatura, é licito concluir que:

- Eimportante tracionar os caninos sempre que possivel, em razio de seu valor morfofuncional
e estético, especificamente nos movimentos funcionais da mandibula;

- Diversas técnicas estdao disponiveis para tracionar e alinhar caninos inclusos, dentre elas os
aparelhos ortodonticos fixos ou removiveis, a utilizacao de ancoragem na mesma arcada ou
na arcada oposta e a utilizacdo de forcas provindas de magnetos associados a placa removivel;

« Emalguns casos a utilizacao de mini-implantes provisérios é necessaria para a ancoragem dos
dentes inclusos.
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